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DUE PAROLE Di SCHIARIMENTO 



Succedutisi in clinica motti casi di anemia, clo- 
rosi ce. il Professare- Tornami dettava- le lezioni di 
cui do alla luce un compendio. 

ifieftiesio intanto V illustre professore, sa intendesse 
farle ■pubblicare, rispose ncijohramcnie, per la ragione 
che , essendo quelle teoriche note a tutti , e perciò 
prive del merito della novità, non pareeagìi potessero 
aspirare all' onore di una pubblicazione. 

Non è questa la mia opinione, nò quella de' mici 
amici e, colleglli, i quali cAle toro incelanti premure 
mi hanno apertamente dichiarato che in queste le- 
zioni di novità ve n' è abbastanza e dia essi sentono 
il bisogno di averla stampate. 

Dal canta mio, stretto tra la negativa del Profes- 
sore e le continue sollecitudini dentici colleghi, non 
ho saputo resistere alla seducente idea di rendere a 
questi un utile servigio , ed eccomi trascinato « di- 
menticare la race del Professor Tonami. 
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Questo libro dunque non vedrà la luce che collo 
scopo di offrire aijli Studenti di Clinica un ricordo 
delle, lezioni del loro 'professore. Con quello perà non 
voglio punto affermare eh' esso sia indegno di esser 
Ulto dai dotti. 

Sia sia comunque, se arriverò ad appagare le giu- 
ste brame de' mìei amici ed a rendere all' egregio 
Professore , tanto solerte mi formare la nostra edu- 
cazione scientifica, un. allettato dell' alla stima e gra- 
titudini: che, la Gioventù Medica di Xnpoh nutre per 
luì, io raggiungerò due scopi : sarò italo utile amia 
cotleghi ed avrò adempito ad un sacro dovere. 

E con ciò avrò conquistate le sole aspirazioni che 
■mi area prefitte e, mi, lììc'nian'n) iargi!nv:ai.e sodisfatto. 

Napoli Maggio 1S10. 

AGOSTINO CASINI. 
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ANEMIA 



Il breve trattato ohe mi propongo di svolgere è 
un argomento mollo conosciuto , sul quale quel po- 
co che si sa è nel dominio di tulli. Da questo punì i 
dì vista non porrò nulla aggiungere di nuovo a quello 
che tutti sanno; ma solamente, mosso dalla convinzio- 
ne che non in tutte le menti de' nostri studenti di 
clinica le idee su questo argomento sono chiare ed 
il linguaggio preciso, voglio riandare hnn'cmMlri 

Nel sangue la parte più essenziale è quella rap- 
jiRSfììiliila disi globuli rossi, i quali raijg; ungono Ili 
cifra di 120 a 140 su 1000 partì di sangue. Que- 
sta cifra esprime il calcolo sui globuli rossi secchi ; 
thè , ove si voglia calcolare sui globuli quali sono 
nel sangue e con la parte liquida che contengono , 
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allora variano le proporzioni , ed ì globuli rappre- 
sentano la metà quasi di tutta la massa sanguigna: 
cioè 450 a 480 di globuli sa 1000 di sangue. 

Il globulo rosso del sangue è un disco biconca- 
vo , ossia con due depressioni centrali sulle due 
facce. In questo disco biconcavo una volta distin- 
guevasi un continente ed un contennto , vuol dire 
una membrana con un contornilo nelle sua cavità. 
Ma le recenti osservaiioni pare assicurino non es- 
serci alcuna membrana clic circoscriva un contenu- 
to ; e che invece il globulo rosso sìa tutto un cor- 
po solido a superficie levigata, composto di plasma , 



di eseguire, in una parola, quei movimenti , che a 
tornii] Ha li; a di quelli eseguiti dalle amìbe , spe- 
cie di protozoi dell' infima classe , diconsi amibi- 
forme. 

Il globulo rosso contiene un principio colorante , 
T emaloglobulina , o come altrimenti dicesi ema- 
to-cristallina , perchè cristallizza in prismi rombici 
o tetraedi rombici. Qui naturalmente parlo del prin- 
cìpio colorante del sangue dell' uomo , poiché in 
qualche animale (majale) V e malo globulina non 
cristalli-ila punto. L'emalo-cristallina in contatto de- 
gli acidi , o di alcuni altri reagenti, si decompone 




Pi 



tenace. Come dall' ai- 
più grande del rosso, 
■owisto di una qualità 
di mutar forma e di 



igamonti retrattili; 
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in due sostanze : in ematina ed in un alhuminoide 
molto simile all' albumina. 

Ma oltreacciò il globulo rosso contiene sali a ba- 
se di potassa. A base di potassa , ho detto , e 
non di soda , poiché questi sali , ed il cloruro di 
sodio in preferenza, si trovano nel siero del sangue. 
Invece sono i fosfati quelli che trovansi in maggior 
copia nel globulo e meno nel siero del sangue. 

Infine il globulo rosso contiene il protagonc, corpo 
molto complesso , che può isolarsi , ai quale posso- 
no attribuirsi dei caratteri proprii , ma eh' è com- 
posto di diverse sostanze. È composto di acidi gras- 
si , una materia azotata, la oosìdetta nevrina , e poi 
di acidi fosforati, esempio l'acido fosfo-glicerico. Se 
il globulo rosso si priva del suo principio coloran- 
te sia con l' acido carbonico , sia con l' elettricità , 
sia coli' acqua ec. resterà uno stroma in gran par- 
te formato di protagone , che pare formasse la cor- 
teccia del globulo. 

Non possiamo trasandare di dire che 1' ossigeno 
produce mia modificazione del globulo rosso del san- 
gue ; lo rende cioè più rotondo, ma meno grande. 
Da questa modificazioni! dipende il color rosso scar- 
latto del globulo , il quale se invece dell' ossigeno 
è sottoposto all'azione di una corrente di acido car- 
bonico, perde la sua bieoncavilà e s'ingrandisce. Da 
ciò un color rosso fosco. 

Ma qui non ò tutto : egli sembra che l'ossigeno 
ed i globuli rossi abbiano uu' azione elettiva reci- 



proca ; onde V ossigeno è sempre proporzionato al 
numero dei globuli rossi del sangue. 

E dall' altra parto sono i globuli quelli eh' eleva- 
no r ossigeno al più alto grado dì potenza , poiché 
Io modificano , lo rendono ozono ed attivissimo a 
tutte le combinazioni chimiche. 

Riguardo poi alla genesi dei globuli rossi , non 
ci è dubbio : essi debbono avere origine dai globu- 
li bianchi. Ma allora : dove si formano i bianchì ? 
i globuli bianchi si generano nelle glandolo linfati- 
che , la cui struttura per lo addietro si tenne come 
la cosa più semplice del mondo. Si ritenne che una 
glandola linfatica era nuli' altro che 1" organo meno 
complesso del corpo , un aggruppamento di linfatici 
attorcigliati : ecco quello che si legge negli amichi 
libri della medicina. Fu il Kólliker clic in seguito 
dimostrò la struttura un pò complicata delle glan- 
dole linfatiche ; e più tardi ancora i lavori di altri 
autori non lasciarono alcun dubbio che la struttura 
delle glandole linfatiche è affatto complicata. Come 
vedete , di ciò non posso parlarvi io , poiché farei 
una lezione d'istologia e non dì clinica. Aggiungerò 
intanto che non solo le glandolo linfatiche generano 
i globuli bianchi ma ogni follicolo. Tutt' i follìcoli 
sono altrettante glandole linfatiche ; così le tonsille 
che sono un aggregato di follicoli chiusi , il timo , 
la tiroide, le capsule soprarenali, le placche di Pc- 
yer , i follicoli solitari! ec. Ma non basta neppure 
questo. Come tutti sanno dallo stomaco in giù la 



mucosa intestinale è provvista di tessuto adenoide 
eh' è sottoepiteliale. 

E che cosà è il tessuto adenoide ? Niente altro 
che una rete di cellule connettivali stellate , nella 
quale si trova un liquido pieno di globuli bianchi. 
Sicché in fin dei conti il tessuto adenoide dell' in- 
testino è una gigantesca glondola linfatica, la quale 
non è raggruppata, ma estesa su tutta la siijd-ilk-iu 
della mucosa intestinale. Ma anche dippiù : dopo i 
lavori del Recklingausseu non ci è più dubbio che 
gli slessi vasi linfatici hanno le pareti in continua- 
zione dei vuoti solcati nel connettivo , e le pareli 
dei canali del connettivo sono composti di cellule 
connettivali , le quali generano corpuscoli bianchi 
del sangue. Se dunque questa non c 1' origine e- 
sclusiva dei corpuscoli bianchi è almeno una delle 
origini. E che sia così lo prova il fallo che nella 
leucemia l' attività patologica si svolge appunto in 
quel connettivo. 

Del resto , per quanto questo, campo sia stato di 
recente diligerìkimml': esplorato , resta ancora mol- 
to oscuro. Bisognerà vedere se nelle condizioni 
sane e morbose le qualità chimiche dei corpu- 
scoli bianchi siano sempre le stesse. Hello stato 
fisiologico , senza dubbio , tutf i globuli bianchi si 
trasformano in rossi : ma a stato morboso, o debbono 
avere un nuovo modo di composizione per cui ri- 
mangono sempre bianchì senza poter subire una 
trasibnii azione , esempio la leucemia e leucocitc- 
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mìa ; ovvero debbono formarsi in tale abbondanza, 
che , secondo le recenti dottrine della migrazione , 
ad ogni leggiero stimolo acquistano le proprietà dei 
corpuscoli della marcia c producono vaste ed osti- 
nate suppurazioni. Voglio, con altre parole, dir que- 
sto : che fino a quando la scienza non pronunzierii 
1' ultima pai'uh stilb (.-(.imposizione cliimica dei leu- 
cociti, teoricamente siamo guidati ad ammettere qual- 
che cosa di particolare in alcuni casi patologici. Cosi 
nella leucocilemia , negli abiti scrofolosi e linfatici 
(e probabilmente anche nella clorosi} in cui le sup- 
purazioni sono estremamente facili. 

E bastino cosi queste poche idee, sebbene ci sa- 
rebbe ancora molto, ma molto altro a dire. 



Le cosidette anemie hanno diversi nomi : e prima 
di tutto Y oligoemia. Che cosa è V oligoainia ? Eia 
diminuzione di tutt'i principii del sangue. Se ad un 
animale si cava molto sangue , o se per profuse 
emorragie è quasi per divenire esangue, i principii 
che compongono il liquido ematico diminuiranno cer- 
tamente : quindi diminuzione di grassi , di albumi- 
noidi, dì sali, di aequa eo. 

Uè si creda che la diminuzione sia uniforme per 
tutt' i principi del sangue. La massima diminuzione 
è dei globuli rossi , poi degli albuminati , poi dei 
grassi, ed infine dei salì e dell' acqua. La diminu- 
zione dei sali e dell' acqua avviene bensì, ma dura 



pochissimo ed il sangue toslo riprende il primitivo 
volume. Come avviene ciò? A slato normale esiste 
u:i equilibrio tra la tensione dei vasi e quella dei liquidi 
intia'parenchimali : so da un lato il sangue Ila una 
determinala composizione ed i vasi una determinata 
tensione, i succhi interp a ronchi mali dall'altro lato 
rispondono con un giusto equilibrio. Tulio questo 
porta per conseguenza un certo grado di diffusione 
del plasma sanguigno ed un limitato riassorbì mento 
dei liquidi interparonchimali. Dopo ciò si tolga san- 
gue ad un animale, ed ecco disturbalo l'equilibrio; 
la tensione vasaio diminuisce e diverrà maggiore il 
riassorbimento dei liquidi interparenchimali , che 
sarà attivissimo e tanto maggiore per quanto più 
prò fon da mente saranno tarliate le coltri izìoni dì equi- 
librio. 

Posto ciò, ne consegue che dopo poco tempo della 
sottrazione sanguigna ì liquidi inlevpa ronchi mali so- 
no tanto rapidamente riassorbiti da ristabilire , se 
non la composizione , il volume del sangue. E le 
sostanze clic rientrano nel 'angue sano prini'ipalme:ite 
acqua, sali e sostanze estrattive. 

Itipefo : l'oligoemia può facilmente ottenersi; ma 
dopo poco tempo per le leggi della diffusione 1' e- 
quilibrio sarà ristabilito non a speso dei globuli, 
non degli aìbuminoidi od albuniinati; ma dell'acqua, 
dei sali, delle materie estrattivo, ed anche un poco 
dai globuli bianchi. Nei casi di aglobulia infatti i 
globuli bianchi crescono per le ragioni soyradette. 
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La diminuita pressione delle arteria favorisce il tra- 
sporto dei leucociti , che forse in tal caso proven- 
gono dal connettivo. 

Da tutto questo quali conseguenze cliniche sì ri- 
cavano ? Eccole : togliere , o altrimenti soffrire una 
perdita considerevole di sangue , non solo é causa 
di diminuzione della massa sanguigna , ma di alte- 
razione cliimica. Poiché' la composizione chimica del 
sangue, indipendentemente dalla composizione di cia- 
Sfiano elemento, è formata dalla proporzione di tutt'i 
principìi clic lo compongono : turbate questa pro- 
porzione ed avrete alterati; i-Ui jj li ani-i-n 1 c 1 il sangue. 
Oggi infatti si sente parlare di un anemia discrasie.!, 
e probabilmente tutte le anemie sono dìserasietm. 
E la ragione è facile , quando si pensi che , rotto 
l'equilibrio dì cui abbinili parlato, in poco tempo 
nel sangue confluiscono tante materie estrattive che 
debbono essere trasformate , da generare una vera 
discrasia. In modo che la discrasia anemica consiste 
non pure noli' alterazione di proporzione degli ele- 
menti del sangue , ma anche nella introduzione di 
materie estrattive che gli organi secretori non pos- 
sono eliminare. Allorché si é perduto del sangue 
non solo ì globuli rossi sono in minor quantità, non 
solo gli albumi iioidi sono diminuiti, ma nel sangue 
ci è una variabile, quantità di materie estrattive, non 
giunte ancora al grado di ossidazione necessaria e 
che non sono eliminate dagli organi secretori. Ed 
aggiungete che queste materie estrattive debbono tra- 
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sformarsi a spese dell' ossigeno, e l'ossìgeno non è 
in quantità sufficiente, perchè mancano i globuli san- 
guigni, Questo è ciò oh' è più importanti;. 

Ebbene, una volta clic grande quantità di sangue 
si sottrae dai v:isi, l'oligoemia, come ho detto, finisce 
subito , c resta uno stato permanente che consiste 
nella diminuzione dei globuli rossi : si tratta di una 
aylobulia, poiché tutti gli altri principii più o meno 
sollecitamente saranno risarciti. 

Ora, cosa ci è da dire soli' aglobulia ? 

Divenuto il sangue povero di globuli rossi, sicché 
non si ha più la proporzione di 120 a liO per 1000 di 
sangue, ma invece CO per 1000(massimo grado diaglo- 
hulìa) colì'aglùhulia si accompagna anche Vidroemia, 
cioè l'abbondanza non relativa, ma assoluta dell'acqua. 
E ciò è chiaro, perchè la mancali tensione arteriosa 
ba favorito il riassorbimento dell' acqua per cui i 
tessuti sono restati prosciugati. Ed ecco perchè gli 
anemici hanno molta scie. In secondo luogo avviene 
anche un' alterazione chimica c fisica dei globuli , 
poiché 1' acqua vi determina dei cambiamenti , e li 
rende più sferici ; ed avviene una diminuzione del- 
l' ossidazione organica. Lata l' aglohulia', c poca la 
quantità di ossìgeno che si consuma , mentre dal- 
l' altro lato si nota un leggero aumento di acido 
carbonico ; non in grande quantità, poiché 1' acido 
carbonico suppone V ossigeno , e quindi diminuito 
questo, diminuisce anche l' acido carbonico. Ma pure 
1' aumento di acido carbonico , comunque leggiero , 
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ci è , perche quella quantità che si forma o erasi 
formata non può esalarsi per la ragione che 1' esa- 
lazione dell'acido carbonico è proporzionato alla quan- 
tità di ossigeno clic si consuma. 

Ciò eh' è anche notevole si è clic i globuli rossi 
nell' nglobulia, forse per un cambiamento fisico-chi- 
mico che subiscono, si aifiilulinano, si sovranjionijoii" 
oli uni agli altri. Vuol dire che si produce quid fe- 
nomeno che ha rappresentato nella storia della me- 
dicina un grave errore, e specialmente iiclla scuola 
del Giacomini, in cui la cotenna era simbolo di una 
infiammazione che, non trovandosi in nessun punto, 
si volle vedere nei vasi , e s' immaginò un' endoflc- 
bite. Or tene, nelle sottrazioni di sangue i globuli 
acquistano una proprietà, quella cioè di rendersi più 
pesanti ed acquistare una gravità specifica maggiore 
del normale ( ed anche a stato normale hanno una 
gravità specifica ir.sifginni degli altri principii del 
sangue); onde precipitano con più rapidità nel fondo 
del vaso; si coagula la fibrina degli strati più su- 
perficiali ed ecco la cotenna. 

L' idroemia è per lo più secondaria : secondaria 
cioè alla sottrazione del sangne ed all' aglobulia ; 
ma è vero anche che si ammette un' idroemia pri- 
mitiva , indipendente da emorragia , ed è nella clo- 
rosi. Ha di ciò a suo tempo. 

Si parla ancora di una desalhum in ernia, vuol dire 
di una diminuzione dell'albumina del sangue, degli 
albuminoidi ed aJìmrninati. Vi dico in proposito che 
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ci può essere un' anemia o aglobulia senza che l'al- 
bumina si allontani dallo proporzioni normali, e che 
vi sono di altri casi in cui i principi albuminoidi 
diminuiscono da 79 a 70 e lino a 55 su 1000 di 
sangue. 

La leggo clic su questo riguardo ci dà io Schi- 
midt è questa : che un equivalente di albumina nel 
sangue suppone la presenza di otto equivalenti di 
tutti gli altri principi! ; e ciò vale lo stesso che se 
si toglie dal sangue una parte di albumina, vi deh- 
hono entrare otto parti di acqua , di sali ec. : È 
chiaro dunque che, quando gli albuminoidi diminui- 
scono sia per sottrazioni sanguigne , sia per morbo 
di Bright, sia per idropisie, sia per cattiva alimen- 
tazione , sia in ultimo per qualunque altra causa , 
entrano nel torrente della circolazione tante volte 
otto partì di sali quante parti di albumina ne son 
venute fuori. 

Ora , siccome i sali debbono mantenersi in solu- 
zione, avranno bisogno di tant' acqua quanto possa 
bastare a scioglierli. Ebbene quest' acqua dovrà pren- 
dersi dai tessuti ; e la conseguenza di ciò quale sarà? 
Sarà questa : che il sangue verrà alterato non solo 
perché ha perduto albumina , ma anche perchè sono 
cresciute le proporzioni dell' acqua e dei sali ; ed 
una volta che il sangue conterrà molti sali , molta 
acqua e poca albumina sarà più acconcio a trasudare. 
Da qui prendono punto di partenza le idropisie per 
anemie. Voi potrete avere un anemico per dirainu- 
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— lo- 
zione ili globuli senza ehe lamenti idropisie, finche 
però sarà rispettala 1' albumina ; ma diminuita l' al- 
bumina da un lalo, cresciuta l'idroemia dall'altro, 
il sangue avrà acquistato un equivalente osmotico 
maggiore, avrà tondezza a trasudare. E vedete: ì trasu- 
dati che sono l'effetto della perdita di albumina portano 
via con loro nuova albumina, e quindi cresce la ra- 
i]iu)if (Itila presenza dì nuovi sali e nuov' aequa nel 
sangue, e cosi nuovi trasudati e vìa via. Una causa 
produce un effetto, c questo alla sua volta diviene 
causa di un altro simile effetto. 

Intanto l' infermo brucia per la sete , non perchè 
1' acqua del sangue esca per l' idropisie , ma perchè 
ì tessuti sono privali dì quell'acqua che, causa la 
perdita di albumina, deve andare a tenere in solu- 
zione gli aumentati sali del sangue. 

Queste cognizioni di fisiologia danno alla patolo- 
gia I impronta di scienza. 

Anemia vuol dire diminuzione di globuli rossi del 
sangue e talvolta anche di albumina, se è prodotta 
da emorragie. Quindi aumento di acqua e sali , 
tendenza dei globuli rossi ad agglomerarsi per gra- 
vila specifica maggiore, onde precipitano, lasciando 
un liquido che produce la cotenna. 

La causa più comune dell'anemia, come si sa, è 
1' emorragia. Sapete che qualche emorragia è fisiolo- 
gica, anzi è una sola l'emorragia fisiologica; tutte 
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io altre sono patologiche. La sola Emorragia fisiolo- 
gica è la mestruazione. 

Voi tutti sapete l'idea dei medici antichi e di 
qualcuno dei moderni, che il mestruo aresse un'a- 
zione depurativa del sangue , onde , quando questa 
purgazione o depurazione del sangue mancava, dovea 
subito apparire un' alterazione nell' organismo. Oggi 
questo non può sostenersi , e la mestruazione è il 
simbolo, o una delle manifestazioni della maturazione 
dell' uovo , della rottura del follicolo di Graaf, per 
cui succede un eretismo nel sistema genitale. 

La ovulazione determina un afflusso di sangue non 
solo, ma un eretismo che forse produce un' iperemia 
attiva, una condizione catarrale, una metrite catar- 
rale più o meno intensa a secondo l'intensità del pro- 
cesso. La mucosa _è molle, la resistenza dei tessuti 
diminuisce, i vasi si dilatano, e per alterate condi- 
zioni organiche delle loro pareti e dei tessuti nei 
quali serpeggiano si rompono ; ed ecco l' emorragia. 
Se il processo è abbastanza intenso, continua dopo 
l'emorragia uno scolo bianco, eh' è la coda dell'e- 
morragia. Ecco come bisogna intendere la mestrua- 
zione. 

Or bene, datemi una donna floscia, abituata a ca- 
tarri uterini , ed allora il mestruo potrà essere ab- 
bondante, non piò fisiologico, ma eausa di anemia. 
Si possono però avere p scudo -mestruazioni, come nel 
decorso di malattie infettive, esempio il tifo, in cui 
può determinarsi il catarro uterino nello stesso modo 
1 
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clie si determina il catarro intestinale. Ad ogni modo, 
dall'emorragie ripetute, e quando il catarro uterino 
aumenta le condizioni della mestruazione , può se- 
guirne per effetto un'anemia. 

Avete poi un' altra condizione che può produrre 
emorragia , la pletora. Tutti sanno che gli antichi 
distinguevano la pletora ad vires, ad mokm, ad vaso-. 
La pletora ad vires avviene quando il cuore è in- 
sufficiente a spingere con una determinata forza il 
sangue nell'albero circolatorio. La pletora ad m/Uem 
è l' accrescimento quantitativo di sangue in tutf i 
suoi componenti. Avviene questa pletora? Purtrop- 
po avviene, e dirò clic avviene fisiologicamente dopo 
aver mangiato e bevuto. È allora che per l'attività 
dell'assorbimento entrano nel sangue molte sostanze 
introdotte cogli alimenti ; e se mi date un individuo 
colle pareti dei vasi magagnate , è ben possibile 
un'emorragia. 

A capo di poco tempo però questa specie di ple- 
tora cessa ; aumenta 1' esalazione pulmonale , aumenta 
la secrezione dello urine, aumenta la perspirazione ed 
ecco ristabilito tra poco l'equilìbrio. Credo dunque 
questo : che la pletora ad molem in primo luogo dura 
poco, e poi non può dare emorragia, se non quando 
esista un vizio nei vasi , specialmente l' ateromasìa. 
Non credo però che si possa tenere come causa di 
anemia. 

In ultimo la pletora ad vota è quando la capacità 
dei vasi è minore del Tallirne del sangue cui deve 
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dar passaggio. Onde per le leggi di colla tendila, se 
da una parie i vasi si restringono, dall'altra i cor- 
laterali danno luogo ad un afflusso maggiore dì san- 
gne. li talvolta la pletora ad coso è prodotta da im- 
pedimento meccanico alla libera ci reo! azione, o ila di- 
rada/ione o fiUmia dui tessuti die circondano i vasi. 
Tutte le congestioni sono altrettante pletore ad vasa, 
e tra tutte primeggia la congestione della vena por- 
ta e dei vasi emorroidarii. 

Gli emorroidi esistono, ma tanto Tolto sono l'espres- 
sione di condizioni locali, come le Tarici emorroida- 
rìe, i tumori emorroidarii ce; però non può negarsi 
che talvolta sono la manifestazione di una pletora 
venosa addominale. Ma, esiste questa pletora venosa 
addominale? Senza dubbio, e le condizioni die pos- 
sono produrla sono diverse. E prima di tutto !e ma- 
lattie di fegato , la cirrosi epatica , il fegato noce- 
■ moscata, i tumori epatici, ed in generale tutte le con- 
dizioni clic impediscono il facile afflusso nel sistema 
venoso della porta; in tutti questi casi gli emorroi- 
di possono benissimo figurare come 1' espressione della 
pletora. 

In secondo luogo le pareti addominali coli' alter- 
nativa dei movimenti nella respirazione , ed il dia- 
framma col suo abbassarsi ed inalzarsi, eoadjuvano la 
circolazione del ventre, Ma se le pareti addominali 
sono sfiancate , come negli obesi , nelle donne clic 
lianno partorito molte volte ec. , e se il diaframma 
non può sufficientemente funzionare , eccovi nn ral- 
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lentamente di circolo nella porla accresciuto dall'inerzia 
dei moli vermicolari dell'intestino ed ecco vene come 
eooeguenziì gli emorroidi. 

Le affezioni catarrali tanto frequenti . il catarro 
acuto e cronico dell' intestino , danno luogo ad un 
rammollimento dei tessuti e ad una maggiore dilata- 
bilità dei rasi, e da ciò una terza causa per la ple- 
tora. Dunque non si deve mettere in dubbio che 
gli emorroidi possono esprimere il grado dì pletora 
sanguigna dello addome. Questi, emorroidi possono 
bene dar luogo ad emorragie spontanee, le quali nei 
primi momenti sono previdenziali, perchè aflegeri- 
scono la pletora. Vien fuori il sangue e V individuo 
si sente sollevato: cosi dev' essere ed il perchè s'in- 
tende. Ma supponete per poco ohe il sangue versato 
per emorragìa dal retto sia molto , se si aggiunge 
a tulio questo la coprostasi e la stitichezza, l'emor- 
ragia può essere imponente e produrre un' anemia , ■ 
specialmente se si sono prodotti le varici ed i cer- 
cini emorroidarii. 

Oltre a queste essile di anemie abbiamo l'epistassi, 
l'emottisi, la porpora, lo scorbuto, l'emofilia: tutto 
queste sono altrettante cause ohe favoriscono l'anemia. 

Che cosa sia l'emottisi, voi tutti lo sapete. Vi 
aggiungerò che il più delle volte è secondaria delle 
malattie di cuore e dei polmoni. Ed una causa di 
emottisi può essere la tubercolosi pulmonale , nella 
quale , comunque per lo più l' emissioni sangui- 
gne sogliono essere leggiere e brevi , pur tutta- 
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volta vi sono dei casi in cui esse sono minacciatiti 
abbastanza. Ora simili emorragie per tubercolosi il 
più delle volle dipendono da iperemia e da com- 
pressione che i tubercoli esercitano sui tessuti che 
li circondano, è raramente avvengono per consuma- 
zione delle pareti vasali. 

Qualche volta l'emottisi e una conseguenza della 
indebolita nutrizione delle pareti dei vasi come ne- 
gli emofilie!. 

E qui si suscita una grave quistione : si può nello 
donne ammettere la emottisi vicariante? Per esempio 
in mancanza della mestruazione succede l'emottisi, ov- 
vero l'uria e l'altra avvengono contemporaneamente. 
Ebbene, la maggior parte dei clinici ammette l' emot- 
tisi ricariante , la quale poi non è tanto frequente 
come taluni dicono. Moltissime volte 1' emottisi che 
vuoisi ad ogni costo chiamare vicariante è per tu- 
bercolosi non valutata dal medico e talvolta non co- 
nosciuta. In questi casi suol pronunziarsi una senten- 
za : la donna è tubercolotica, perche non ha mestrua- 
zione ; ma credo clic la vera interpretazione sarebbe 
l'inversa: la donna perche è tubercolotica non ha 
mestruazione. 

Del resto bisogna esser giusti ed ammettere V e- 
mot tisi vicariante. E, messo questi) principio , come 
si spiega la coincidenza dell' emottisi vicariante culla 
mestruazione, ovvero l'emottisi vicariante in man- 
canza della mestruazione ? Se si ammette il catarro 
uterino, l'iperemia attiva per azione riflessa, perchè 



non ammettere un influenza dell' 
vasi di altre membrane da prod 
r-morrstjia ? Credo che non ci si 
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Quindi se si ammette l influenza nervosa nell' ute- 
ro, la si può ammettere anche per altre membrane. 
Ci sono anche esempii di sudore sanguigno nelle 
donne amenorroiche , e questi fatti bisogna ricono- 
scerli e confessarli sinceramente. 

L' epistassi frequente e specialmente nei bambini, 
può essere un' altra sorgente di anemia , ed invece 
di esser salutare, come volgarmente sì crede, tornare 



per predisposizioni ereditari!:, troverete clic nella loro 
tenera età hanno avuto frequenti epistassi , espres- 
sioni della degradazione della nutrizione in generale e 
delle pareti dei vasi in particolare. E quella tuber- 
colosi ai diciotto anni c anch'essa la maniieiULiioiie 
di quella degradazione dì nutrizione che nella tenera 
età si manifestava colf epistassi. 

Lo scorbuto, la porpora, l'emofilia. Siamo innanzi 
a tre procossi tra i quali dobbiamo assolutamente 
ammettere una differenza, comunque, per quanti stti- 
dii si siano fatti, non sappiamo le ragioni di questa 
differenza. Il fatto ù che lo scorbuto è differente della 
porpora e dell' emofilia. 



generale. Se esaminate i tisici 
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Quando l'individuo comincia ad essere scorbutico 
diviene bianco, ma di un bianco non terreo o gial- 
lastro, come per cachessia palustre , ma sporco ; è 
inoltre molto debole , ha dolori tanle volle atroci 
nelle grandi masse muscolari e nelle articolazioni ; 
e poi le gengive sono gonfie, rammollite e spesso e- 
sulcerate ; e poi emorragie dalla Locca , dal naso , 
dilli' iniettino, o liirijhe ecchimosi esterne. E non è 
tutto: talvolta nel cellulare sottocutaneo si formano 
dei nodi ; ed infine talvolta si hanno le forme di una 
pleurite o pneumonite essudativa. Ma che cosa è 
dunque tutto questo ? che cosa sono i dolori musco- 
lari che si accompagnano a contrazioni? Andate a 
vedere i cadaveri di quest'individui e "troverete e- 
morragie muscolari, e trasudazioni con molta fibrina. 
Ecco le cause dei dolori. E nella stessa pericardite 

0 pleurite l' essudato è molto ricco di fibrina. Senza 
dubbio dunque trattasi di no' alterata crasi, dì un' al- 
terata nutrizione delle pareti vasali, ondo il più leg- 
giero trauma produco un' emorragia. 

Ora il fatto positivo è questo: che nella porpora 
emo n'agii' ;t il rpiadru aietuiiiaiieo è diverso. Raramente 
sono esulcerate le gengive ; le emorragie sono più 
facili nello intestino e nel rene, e specialmente V ema- 
turia è molto più facile dell' emorragia intestinale ; 

1 dolori sono per anemia e non per emorragia inter- 
stiziale; e poi specialmente da principio ci è la feb- 
bre ; le macchie o emorragie cutanee non seguono 
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le leggi della gravila , mentre nei scorbutici le ipo- 
stasi sono frequenti c nelle parli più basse. 

Infine noli' emofilia , malattia terribile o soventi 
ereditaria, mancano le forme cutanee, il gonfiore, il 
rammollimento dello gengive , ed invece ci e la fa- 
cile rottura dei vasi intestinali. 

Dopo queste emorragìe discrasiclic, e sono discra- 
siebe ad onta che non ne conosciamo la causa, passo 
a dirvi di un' altra sorgente di anemia. 

Vi 6 un'auemia, o una classe di anemie, che non 
è prodotta da emorragia, ma da secrezioni che pos- 
sono essere fisiologiche o patologiche, e quando sono 
patologiche producono anemia. 

Una secrezione è costi lui [a ibil' eliminazione di so- 
stanze preformate nel sangue, per esempio 1' urina. 
Ed a proposito, se vi dicono che l'urea si formi nel 
rene e non nel sangue, non ci credete assolutamen- 
te; poiché con molta maggior sicurezza deve ritenersi 
che 1' urea sia preformata nel sangue. Tanto ciò è 
vero che si trova anche nel sudore, comunque a piccole 
quantità, cioè di uu millesimo ; e quando i reni non 
segregano, essa si trova in molta quantità nel san- 
gue, e si trova anche nelle idropisie. Dunque , ri- 
tornando a quello che dicevo, le secrezioni copiose 
di organi ch'eliminano sostanze preformate, non hanno 
!' importanza delle vere secrezioni, di quelle cioè che 
cscreano prodotti locali formali a spose del sangue. 
Sono queste le secrezioni che se sono abbondanti sup- 
pongono un eccessivo consumo dei principii del san- 
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gue. E sopra tutto quelle tra le secrezioni die con- 
tengono clementi istologici sono la sorgente di ane- 
mie, quando divengano eccessive. Per esempio , il 
latte ; c non tanto questo, quanto lo sperma o il muco. 

Ebbene queste riescono esaurienti a cause di ane- 
mie più delle altre secrezioni che suppongono bensì 
la consumazione dei principi! del sangue , ma non 
contengono principi! istologici. 

Le sccre/.ioni chi: conlc:]i|onu albumi un riescono più 
esaurienti di quelle che per esempio contengano gras- 
si. Una donna clic ha poco sangue si disporrà ad 
anemie tutte speciali se il bambino si allatta molto, 
o se la lattazione 6 mollo prolungata. Però ci è que- 
sto: clic nel latte l' elemento più importante non è 
costituito dai globuli, o dai grassi o dallo zucchero, 
che facilmente possono essere risarciti, ma dalla ca- 
seina. Nel latte si ravvisano degli elementi istologici, 
ma hanno poca importanza, poiché sono dello bolli- 
cine con adipe senza che abbiano la costituzione della 
cellula. 

Il latte è importante per la cascina eh' è un al- 
buminoide. Or bene, per la caseina bisogna che io 
li ricordi la legge fisiologica, che cioè : essa nel lat- 
te della donna e delle femìne degli animali cresce 
fino al quinto o sesto mese della lattazione ; indi 
diminuisce e diminuisce sempre. Quindi , se pren- 
dete il latte del diciottesimo mese, di caseina ce ne 
sarà poca. 

Quindi dovete ritenere che per certe donne il pro- 
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lungarc la lallazione pi!.') produrre brusi 1' anemia , 
ina non di quel grado che si crederi bbe colendone 
giudicare in rapporto del prolungamento del tempo. 
Dopo- una. lallazione di venli mesi il deperì incuta ci 
è , ma non è tanto quanto dovrebbe essere se si 
calcolasse il tempo. E la ragione voi la sapete, ed 

10 re l'ho ricordata or ora. 

Di qnanta utilità torni questa cognizione all'igie- 
ne dei fanciulli, voi tulli vedete; e di re te alle osti- 
nate madri che oltre 1" anno od il quindicesimo rr.cso 

11 loro latlc non ha che poca , pochissima caseina. 
E forse chissà che questo fatto, a cui non si pensa 
nè dai genilori nò dagli ostetrici, e che in fondo non 
è se non un esagerato nobile senti mento di matcr- 
nilà, pregiudica molto i bambini, e molto più di quel 
che potrebbe credersi, 

E dopo del latlc domandiamoci : la saliva, o il 
profluvio salivalc, è capace di produrre anemia? Non 
credo. Abbiamo lo plialisiuo, il profluvio per fìstole 
salivari, ma non si ha nella saliva nessun principio 
istologico : solo ci ha un principio debolmente azo- 
tato , la ptialìna. E per quanto si perda dì saliva, 
ciò non può mai dar luogo ad anemia. 

Se vi dicono che la perdita della saliva indiret- 
tamente può produrre anemia, inquantocohè serve a 
trasformare !' amido in destrina e zucchero, e quindi, 
allorché non si operi tale trasformazione, mancano 
all'organismo non pure lo zucchero e la destrìna, 
ma i loro derivali, rispondete che tutti liquidi ga- 
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stro-cntcrlcì , e specialmente il pancreatico , sono 
trasformatori dell' amido come la salirà. 

Ed i profluvi! urincsi possono produrre anemia ? 
In quanto contengono zucchero o albumina si , ma 
per se stessi non possono produrla. Dilani abbiamo 
esempii di semplice poliuria, 3, 4 o 5 litri al (por- 
no di urina, senza nessun sintonia ili anemia. La po- 
liuria e un incomodo per chi la soffre, ma non po- 
trà mai produrre un defedamento, una degradazione 
di nutrizione. 

E similmente il sudore , il quale non può pro- 
durre, quando fosse (.'saiji'i'Lito , nessuna grave conse- 
guenza. Ed è chiaro; perone non è composto di altro 
clic di acqua, un acido azotato (l'acido sudorico ) 
sali , urea ec. Però vi è il sudore dei tisici , dei 
tubici in cui ci è albumina, e quindi può produrre 
delle alterazioni. 

E Io sperma? Ecco un liquido ricchissimo di cle- 
menti istologici. E la spermatorrea e 1' onauismo 
sono frequenti cause di anemia c defedamento. Anzi 
io credo che non ci sia un'altra forma più potente 
a produrrò 3' anemia quanto le perdite di sperma in 
quei due modi. 

Wcl liquido spermatico le cellule spermatiche , o 
cellule evolutorie, trasformazione delle cellule epite- 
liali, sono infinite, e la parte liquida, l'acqua, ric- 
chissima ili alùiiininotdì, ù pochissima. Intanto il pro- 
ulema della spermatorrea è doppio : non solo biso- 
gna far calcolo della perdita materiale dello spenna, 
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ma ancora della stanchezza ed esaurimento nervoso 
che deve tenersi anche in gran conto. E l' influenza 
trofica nervosa non può mettersi per nulla in dub- 
bio. Ebbene, tenete bene in niente che l'anemia da 
onanismo è in ragione composta, non pure della per- 
dita materiale dolio sperma, ma anche dell' csauri- 
meuto nervoso. 

Ma vi sono ancora altri liquidi ; per esempio il 
muco, timore istologico che contiene globuli mucosi 
quasi simili ai leucociti , e la mucina , che gli da 
nna consistenza glutinosa e clic chimicamente par- 
lando 6 una trasformazione degli albuminoidi del san- 
gue ; e poi anche i sali , i grassi ce. Ebbene , iu 
breve il muco e uno di quei liquidi contenenti prin- 
cipi istologici, la cui formazione nella funzione di certi 
organi suppone molta consumazione di albuminoidi 
del sangue, e che se perciò divengono eccessivi, esa- 
gerati , producono esaurimento, cachessia. 

E la diarrea mucosa , e la broncorrea. e la leu' 
correa, quandu sia espressione di catarro uterino , 
vanno comprese nella stessa classe. I clinici però , 
quanto a potenza esaurieute, mettono in prima linea 
la leucorrea, poi la broncorrea ed infine la diarrea 
intestinale , la quale ultima contiene meno mucina 
della broncorrea, e meno ancora della leucorrea. 

Infine causa di anemia può essere anche la dis- 
senteria. I prodotti della dissenterìa sono' molto ric- 
chi di albumina e di principi! istologici (globuli di 
muco-pus), e di mucina. E se la dissenteria e gra- 
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ve, se le scariche sono forti, non ci è un morbo che 
sia più esauriente ; e tutto ciò perchè è ricca di 
albuminati, indipendentemente da quegli albuminoidi 
del sangue che si consumano per la formazione del 
muco c del pus. Nella dissenteria l albumina che 
si consuma è immensa, come prodotto di essudazione 
intestinale, ed è trasformata in fibrinogeno ond' esce 
coagulala dall' ano. 

Ed anche qui il problema e doppio , e l' esauri- 
mento ha doppia orìgine, poiché non solamente av- 
viene la perdita di principi del sangue , ma ci è 
anche la causa che produce la dissenteria, la quale 
causa è esauriente e spesse volte è infettiva acuta. 

Il pus tra tuli' i prodotti patologici primeggia per 
la sua composizione. V albumina nel pus sta dal 3 
al C per cento, mentre nel sangue sta dal 1 all' S 
per cento. Dunque il pus ha quasi tanta albumina 
quanta ne ha il sangue, e dippiù contiene la piina, 
trasformazione degV albuminoidi ; e poi le materie 
orasse , compresa la colesterina e poca quantità dì 
leucina, e poi anche i sali, specialmente i fosfati. E 
nelle vaste suppurazioni, in quegli immensi ascessi, 
il defedamelo e la degradazione più che da qualun- 
que altro processo dipendono dalla costituzione chi- 
mica del pus , molto analoga a quella del sangue , 
meno per la fibrima e pei globuli rossi. Ebbene, un 
individuo con vaste suppurazioni a capo di poco 
tempo è anemico , estremamente debole , immensa- 
mente degradato nella nutrizione. 
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Ed in ultimo noterò 1' al bum imi ri a o morbo di 
Briglit, eh' è causa dì diminuzione degli aliiununoidi 
del sangue, più o meno a secondo la sua intensità. 
Talvolta 1 al bum in uri a dà 3 et 6 grammi al giorno 
di albumina nelle urine , e sarebbe poca cosa ; ma 
talvolta si spinge fino ai 30 e 40 grammi, ed allora 
è evidentemente iiiijnmi.'ìile pel depauperamento die 
produce. 

Ora parlerò dello idropisie ; liei liquidi idropici , 
come T ascile, l'idrotorace, l' idropericardio, la pleu- 
rite e peritonite essudativa. Il liquida idropico non 
è 1' equivalente dei siero dol sangue. Infatti la me- 
dia dell' albumina nelT idrope c del due al tre per 
cento, mentre nel sangue e del 7 all' 8 per cento. 
Vuol dire che nel siero del sangue ci è quasi il tri- 
plo di albumina del liquido sieroso dell' ascite o ana- 
sarca. Insomma attraverso le membrane dei vasi ciò 
che facilmente passa è l'acqua, poi i sali, e, tra 
questi il cloruro di sodio, poi le materie estrattive, 
poi l'albumina, c solo leggermente i grassi. Ciò 
dimostra in altri termini che le pareti dei vasi e delle 
membrane nelle quali corrono non danno passaggio 
con eguale equivalente a tutt' i prineipiì del sangue. 
La legge di diffusione è proporzionata alle proprietà 
chimiche dei componenti del sangue ed alle condi- 
zioni dei tessuti. É così che mentre gli altri prm- 
cipii dol sangue attraversano vasi c tessuti, la libri n a 
nelle idropisìe semplici non viene mai fuori. Ma c'è 
dippiù : la composizione chimica di tult'i liquidi i- 
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dropici non è la slessa. Il liquido idropico più ricco 
di albumina È quello delle pleure, c l'idrotorace. 
Cavato colla para etn lesi toracica , il liquido di una 
pleurite essudativa è relativamente più ricco di al- 
bumina {S per cento); è un liquido lattescente, il 
più delle volte per cellule epiteliali e globuli puru- 
lenti. 

E badate : non ci è malattia quanto la pleu- 
rite essudativa che apporti degradazione dì nutrizione 
e anemia, tutte le volte però che sia quantitativa- 
mente cospicua. E lo stesso idrotorace e causa di esau- 
rimento. 

Sicché riguardo all'abbondanza dell' albumina nei 
liquidi idropici la gradazione è cosi : liquido pleu- 
rale , che contiene più albumina di tutti gli altri , 
poi viene il liquido peritoneale, poi il pericardi!» , 
poi il cerebrale, poi lo spinale, ed infine l' anasar- 
catico, cioè del cellulare sottocutaneo, ebe ne con- 
tiene meno di tutti. 

Saputo ciò , comprenderete che a seconda la dif- 
ferenza di sede delle idropisie le conseguenze per la 
nutrizione hanno diversa importanza. 

E qui voglio ricordarvi un l'atto eli'.: comunque non 
entri in quello ebe stavamo dicendo, pur luttavolla 
non cessa di essere importante. Il grado di riassor- 
bimento di questi liquidi trasudati è la cosa più va- 
riabile del mondo. 

Supponete che nel cavo pleurico si versi del li- 
quido, liquido ebe si mostrerà lattescente, come vi 
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Ilo detto; ebbene, alcune volle sarà riassorbito tra- 
ì 23 e 30 giorni, ed in certi casi passano, non imo, 
ma più mesi, più anni ed il liquido non si riassorbe, 
e fjli ammalati muojono esauriti o per consunzione , 
o per tubercolosi o per schiacciamento del polmone. 

La pertinacia del riassorbimento dell' essudato pleu- 
rico supera quella di qualunque altra idropisia ; ed 
abbiamo al n.° 44 della Clinica un individuo il cui 
essudato pleurico conta tre anni. Ha come avviene 
ciò? Avviene che i tessuti della pleura non si pre- 
stano al riassorbimento. Il peritoneo relativamente 
riassorbisce con più facilLà, e con maggiore ancora 
il tessuto cellulare E-'ithcutunco in caso di anasarca. 
Un anasarcatico , .se si aprono le urine , da gonfio 
eh' era jeri, oijgi diviene secco come una pergamena. 

Che tutto ciò avvenga perchè l' albumina e più 
abbondante nel liquido della pleura, e meno in quello 
del peritoneo e dell' anasarca , i quali invece con- 
tengono più sali, e quindi hanno un potere osmotico 
maggiore? È probabile, ma non lo sappiamo. In- 
tanto pare probabile un altro fatto ; che cioè allora 
la pleura riassorbe con più facillà, quando si è for- 
mato un nuovo tessuto pleuralc ricco di vasi neofor- 
mati. In questo solo caso talvolta la pleura vi pre- 
senterà una condizione propizia pel riassorbimento ; 
altrimenti l' essudato resterà 11 ostinatamente da non 
poterlo per nulla rimuovere. Ebbene, nel N.° 14 della 
Clinica noli' individuo di cui vi ho parlato ho visto atti- 
vata la secrezioue delle urine sino a due litri al giorno; 
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ed avrei dovuto anche vedere qualche modificazione 
nell' essudato pleurico ; ma non ne ho vista nessu- 
na ; l'essudato è sempre lo stesso. Al contrario il 
N." 2 era anasarcatico, ed appena attivate le urine 
ho visto proporzionatamente diminuire 1' anasarca , 
ed, essendovi ascile, anco guest' ultima. E vi dirò un 
fatto curioso. Sapete come si sono attivate le urine? 
L'infermo di cui vi parlo avea un pcrvìgilio ostina- 
tissimo , non dormiva mai ; i rimedii diuretici non 
davano nessun effetto. Or Bene, l'idrato di cloralio, 
alla dose di un grammo e mezzo , ha prodotto un 
effetto maravigliosù. L' infermo prende l' idrato di 
cloralio la sera , dorme tranquillamente per sette od 
otto ore, ed il giorno appresso si aprono le urine, 
E vi dico che questa dose di cloralio era an- 
che sufficiente a fare dormire l' infermo nella sera 
seguente. 

Ed ora l'infermo sta bene; bene riguardo all' a- 
scito ed anasarca ; perchè del resto sta come può 
stare un uomo che ahbia una malattia di cuore in- 
curabile. 

Ora paragonate questi due esempi , il n." 14 ed 
il n.° 2. 

Forse, badate a questo, il fatto del nuovo tessuto 
pleurale, che come vi ho detto favorisce il riassor- 
bimento , fino ad un certo punto giustifica l'appli- 
cazione dei vescicanti , sempre però nel periodo 
cronico della pleurite essudativa. Il vescicante pro- 
durrcene una dermatite che per diffusione di processso 
5 
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irriterebbe la pleura e provocherebbe la neoplasia 
che deve faro di quella membrana cosi riirosa al 
riassorbimento una membrana facilmente riassorben- 
te. Solo in tal modo la pratica dei vescicanti, che 
non ammetto nel senso degli umoristi , può trovare 
una certa giustificazione. 

Un altro profluvio è quello del cbolera ; in cui 
si emettono decine di litri dì materiale. Ma non 
ha l' importanza dì un profluvio. Perche iu falli 
che materiale si scarica nel cholera? In massima parie 
e acqua — ed il color lattescente dipende dagli e- 
pìteli che le danno il colore di brodo di risi — e 
poi il cloruro di sodio che va via interamente del 
sangue , e poi , quanto ad albumina , quel profluvio 
è il più povero di tutti gli altri , e dello stesso li- 
quido anasarcatico. Quindi il profluvio del cholera 
si riduce tutto ad acqua, epìtelii, cloruro di sodio, 
materie grasse e qualche piccola quantità di materie 
estrattive. E volete vedere che cosa avviene ? Che 
coloro i quali sfuggono alla morte per cholera sì ri- 
mettono relativamente subito ; ed è naturale perchè 
l'acqua ed i sali si risarciscono facilmente. È vero 
perù che nel cholera avviene il prosciugamento dei 
tessuti, ma del resto, per quanto ò terribile questa 
malattia per tutt' altro , quanto a disperdimento di 
albumina, è di poco importanza. 

Il profluvio della bile non ha importanza dal no- 
stro punto dì vista, poiché quasi mai si verifica una 
secreiione di bile cosi abbondante che venga via dal 
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corpo seni" ossero riassorbita. Forse ciò avviene un 
poco nella febbre gialla, ovvero nella diarrea biliosa 
dei climi caldi. Ed allora forse un poco di degra- 
dazione del sangue ci è. Ma in generale la bile è- 
una secrezione recremen tizia, peiebè gli acidi, i pig- 
menti biliari si riassorbono , e pocbi si trasforma- 
no nel tubo enterico in dislicina. Ma io domando ; 
che importanza ha il riassorbimento della bile? L'im- 
portanza vi è dimostrata dagli sperimenti dello Schi- 
midt, il quale ha praticato agli animali delle fistole 
biliari, per le quali la bile veniva fuori senza poter 
penetrare nclf intestino. 

Ebbene, egli ha osservato un dimagramento rapi- 
dissimo degli animali, ai quali erano state aperte le 
fistole. Alcuni hanno cercato di spiegare il dimagra- 
mento adducendo che la bile serve ad emulsionare 
le materie grasse e renderle più assorbibili ; ma si 
e osservato che in caso d'itterizia nell'intestino non 
penetra una sola stilla di bile , eppure si sta bene 
in nutrizione. Dunque , ha conchiuso Schimdt : la 
bile ha un'importanza nutritiva. 

Se poi abbia questa importanza come materia che 
si presta all' ossidazione, ovvero per altre ragioni , 
noi so , né i fisiologici lo sanno. Il certo è questo: 
volete che 1' animale non dimagrisse ? triplicate gli 
alimenti, e vedrete che esso sopporta la perdita della 
bile senza deperimento. 

Se ora facciamo un passo indietro vedremo che 
le secrezioni intestinali , cause patogeniche di auc- 
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mìe, possono ridursi a diversi tipi. Secrezioni muco- 
purulente, in uc-o-«ìl> u ni i n ose , muco-punti e-n te-albumi- 
noso o fibrinosi 1 , seennioni sierose, secrezioni biliose. 
Le forme diarroiche o disscnlerichc diverse , siano 
derivanti da morbo o provocale da purganti , pos- 
sono consistere in profluvi! ebe debbono avere qual- 
cuna delle qualità chimiche dei tipi ebe abbiam 
notato. 

Per esempio la colite cronica. La secrezione muco- 
purulenta. Ho osservalo pochi giorni sono nell' 0- 
spedale dei Cavalieri di Malta un gentiluomo che 
soffre di colile cronica da due anni. Evacuazioni 
abbondanti, poco tenesmo, meteorismo evidentissimo, 
e nel colon dilatato risonanza timpanica perfetta , 
mentre nel tenue è muta. Le evacuazioni che, come 
vi bo detto, erano abbondanti-, erano altresì felide, 
segno questo di fermentazione e decomposizione dei 
materiali eccitate dal muco. E rovesciando il vase 
per vederne il fondo, si notava uno strato di muco 
glutinoso, trasparente e striato di sangue, che esa- 
minato più da vicino lasciava vedere a neh e un liquido 
non glutinoso, ma purulento. 

Ebbene il muco suppone, oltre i sali ed i grassi, 
anche la mucina eh' è un derivato degli albuminoi- 
di ; suppone dunque ohe molti albuminati si siano 
consumali. E poi il pus ? È lo stesso : ed e certo 
eli' è anche un derivato degli albumine-idi, qualunque 
sia la sua differenza colla mucina. 

In secondo luogo la dissenteria vera è acuta o 
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cronica. Nella dissenterìa vera acuta, limitata nel 
rotto c nella S iliaca ed accompagnala da dolore c 
tenesmo, tutto sì riduce a pochi materiali feculenti 
e talvolta fetidi, nei quali sì trova duco glutinoso, 
trasparsile, gtlalmoso; e poi pus abbondante e san- 
gue e fibrina. É il muco alterato che acquista la 

stremo fetore. Vedete: muco, pus, sangue, fibrina: 
quattro elementi la cui perdila produco una causa 
[intentissima di anemia. 

In terzo luogo sono le diarree mucose , special- 
mente nei bambini, facilissime in quelli dì fibra la- 
sca, scrofolosi, o talvolta provocate dalla capitatasi, 
poiché le feci arrestate nel tubo enterico si decom- 
pongono, irritano gl'intestini ed eccitano il catarro. 
E la coprostasi in questi casi può anche destare la 
peritonite essudativa elio deforma gl'intestini, e pro- 
duce stenosi intestinale che diviene causa di nuova diar- 
rea. Sella diarrea mucosa colla sede nel tenue, di 
cui il muco si conosce facilmente , vi e sempre un 
grado maggioro o minore di lientcria; cioè coi ma- 
teriali escono non solo i sughi intestinali , ma an- 
che il risultato dei cibi, non digeriti nello stomaco 
e duodeno. Quindi non solo uscirà muco, ma anche 
albumina, e bile, ed il peptone , risultato di dige- 
stione degli albuminoidi; e grassi e sali ce. Dunque 
muco , albumina , grassi sali ce: tutti clementi ne- 
cessari a rifare i tessuti. Anzi dirò dippiù: in alcuni 
casi di lienteria poco 6 il muco clic esce, ma invece 
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escono tutt' interi i prodotti della digestione. E dip- 
più , ciò che accetto dal Niomayer , l' intestino 
coperto di muco si oppone all' assorbimento di qual- 
che poco di materiale digerito che potesse restar 
vi dentro. 

Questo caso bisogna tenerlo presente , perchè la 
diarrea lienterica riduce i bambini a dei veri sche- 
letri: e da qui partono le convulsioni anemiche ; ed 
allora vedete certi medici che ricorrono alle sangui 
sugne, poiché ad ogni costo vogliono vedere la me- 
ningite. Anche negli adulti succede talvolta lo stes- 
so , ma ritenete pure oh" è più frequente nei bam- 
bini. 

La diarrea sierosa per eccellenza è la cholcrica , 
o anche quelle che eccitiamo coi drastici , ma più 
di tutto coi salini, come il cremore di tartaro, la 
magnesia ec. In generale la diarrea sierosa non è 
identica in tutt' i casi. La diarrea sierosa del cho- 
lera ha quantità incalcolabili dì albumina, e quella 
provocata per purganti ne ha più , ma non quanta 
ne ba il sangue. Però si l'una che l' altra possono 
produrre un disperdimento considerevole di principii 
del sangue. 

Vi è poi la diarrea specifica del tifo ed ileo tifo. 
Vuol dire che trattasi di un catarro intestinale dif- 
fuso non solo al tenue ma al grasso intestino. La 
diarrea è specifica per la causa, ed ò molto mucosa 
e con molti epiteli!. Nel vase i materiali si dividono 
in due strati ; un deposito ed una materia liquida, 
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un detritus, e dippiù muco-pus e sali spccialm ente- 
ammoniacali. Ma da che dipende il catarro nell' ileo- 
tifo? Tutte le infezioni acute producono catarro e 
specialmente catarro intestinale e branchiale ; e so- 
venti anzi il catarro ci ajuta a fare la diagnosi. In- 
tanto il catarro è prodotto dalla infezione che irrita, 
ovvero da paralisi vasomatorìa? Noi so, luna e l'al- 
tra causa è possibile. 

Il Fluger ultimamente ha reciso il ganglio semi- 
lunare dì alcuni animali , ed ha notato una conge- 
stione immensa dell'intestino con versamento sieroso. 
L' esperienza di Eliigcr è una ripetizione di una 
malattia infettiva ? Ma sia comunque , egli e certo 
che il catarro intestinale acuto nel tifo e dermotifo 
esso solo talvolta decide della vita dello infermo. 
Viene la debolezza , la pìcciolezza dei polsi che si 
fanno frequenti e tremuli, e più tardi l'adinamia e 
la morte. 

E perchè? perche sono catarri che comsumano 
grande quantità degli albuminati del sangue. E voi 
sapete quale consumazione si possa fare a il." di 
temperatura , e con tre, quattro e cinque libbre di 
materiale di diarrea. Come volete che l' infermo 
regga ? E da qui nasce il bisogno di rimediare e 
subito. 

Io mi trattengo molto su questo , poiché quando 
si osserva un ammalato a certe cose non ci si pen- 
sa ; non perchè, volendolo, non ci si saprebbe pen- 
sare, ma solamente perchè alcune cose si prendono 
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alla leggiera e sì lasciano passare cosi inosservate. 
Eppure a tante minute cose bisogna pensarci, e se- 
riamente pensarci. 



Vi ho parlalo delle anemie per abbondanti secre- 
zioni, e di diverse secrezioni, dando a ciascuna im- 
portanza diversa. Ora vi parlerò delle anemie per al- 
terata respirazione. 

Vi sono anemie per alterata respirazione, cioè al- 
terata (inalila chimica dei gas, o per alteralo scam- 
bio, o per diminuita quantità di ossigeno. Alterala 
la respirazione (ed or ora determineremo i modi di 
alterazione) segue uno stato generale di deperimen- 
to : l' individuo è pallido , le carni flosce , colorito 
terreo , predisposto a tubercolosi , dispeptico , con 
estrema difficoltà dì digestione , decadimento delle 
forze , vertigini ecc. ed in generale le forme tutte 
dell' anemie , che descriveremo quando sarà tempo 
di farne il quadro clinico. Il fatto cerio è questo : 
alterale la respirazione, e sopravviene lo stato ane- 
mico. Come ìnterpetrare quest'anemia? In primo 
luogo in quanto l'acido carbonico che non può esa- 
larsi dal sangne allora Ja sanguificazione e la nutri- 
zione in generale , e quindi la formazione dei glo- 
buli : e poi perchè il difetto dì ossidazione del san- 
gue implica difetto di funzionalità in quei sistemi che 
hanno maggiormente bisogno di ossidazione per espli- 
care le forze fisiologiche. E questi sistemi sono il 
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nervoso ed il muscolare, nei quali l'azione chimica 
dell' ossigeno incile in molo ie forze chimiche delle 
sostanze che li compongono ; e da questo moto chi- 
mico, risultato dell" ossigeno colla sostanza istoltjica 
dei tessuti, nasce una forza che nei muscoli è con- 
trazione e nei nervi è senso e moto. Non ci è dub- 

quanla 6 l' attività dell' ossigeno che deve svilupparla: 

c nutrizione. Diminuite 1* ossigeno e diminuirete la 
forza chimica e la potenza dei muscoli e dei nervi; 
c tutti gli organi che per ia loro funiiooe hanno bi- 
sogno di muscoli e di nervi diverranno inerti , e 
quindi il depauperamento. 

Ora vogliamo discendere ad altri particolari, c ri- 
corderò quello clic tutti sapete , cioè la parte - chi- 
mica della respirazione. 

E prima di ogni altra cosa vi ricorderò la legge 
che governa il processo fisiologico della respirazione. 
E la legge di Dallon sullo scambio dei gas: allorché, 
nn gas si scioglie in un liquido qualunque, il rima- 
nervi disciolto dipende da tre condizioni: dalla tem- 
peratura , dalla pressione e dal non portare a con- 
tatto del liquido alcuno altro gas. In altri termini: 
scingi ii! le deli' acido carbonico nel siero del sangue, 
e perchè vi resti disciolto, si richiede : i che a 
contatto del siero non venga altro gas — 2.° che la 
temperatura non si alteri — 3." chela pressione sii\ 
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sempre la slessa. Alterate la temperatura a la pres- 
sione, allineatatele o diminuitele c l' acido carbonico 
si eliminerà ; portate in contatto del siero in cui è 
sciolto 1' acido carbonico un altro gas, ed una parte 
di acido carbonico si eliminerà ed il posto sarà oc- 
cupato dal nuovo gas. 

Ora questa legge sullla endosmosi dei gas nella 
respirazione è solo applicabile per l'acido carbonico. 
\ oi sapete clic 1' acido e:; remico si trova nel san- 
gue ( in maggior copia nel venoso e meno nell'ar- 
terioso ) in istmo di soluzione; nove decimi di aci- 
do carbonico sono sciolti nel siero, e del resto una 
parte è fissato ai sali ed una parte è combinata chi- 
micamente ai globuli. Dunque , per quello che ab- 
biamo detto, se volete che l'acido carbonico si esali 
dal sangue diminuite la pressione, ovvero aumentate 
la temperatura, ovvero presentate al sangue un altro 
gas. Al contrario se la temperatura diminuisce , se 
la pressione cresca moltissimo, e se il gas che si 
presenta al sangue è pieno di acido carbonico , 
come 1' aria alcune volte, l'acido carbonico del san- 
gue non potrà esalarsi , e tutto o in gran parte vi 
resterà. 

In breve : 1' esalazione dell' acido carbonico dal 
sangue è interamente sottoposta alla legge di Dalton.. 

Che cosa c'importa di saper tutto questo dal punto 
di vista medico ed anche igienico? Importa, ed im- 
porta moltissimo. I miseri operai che lavorano sot- 
terra nel fare i ponti ad aria compressa facilmente 
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vanno incontro alla narcosi carbonica. Ciò dipende 
perchè sono costretti a lavorare in un'aria tre volte 
più pesante dell' atmosfera normale. 

Al contrario dell'acido carbonico, l'ossigeno non è 
per nulla sottoposto alia legge di Dallon. La ragio- 
ne è chiara : perchè quattro quinti dell' ossigeno sono 
combinati chimicamente ai globuli sanguigni, e qua- 
lunque possa essere la modificazione della pressione 
non se ne separano. 

Sia che sì respiri sul lido del mare o sulla vetta 
del Moncenisio, la quanlità di ossigeno che si con- 
suma è sempre la stessa. E ciò è chiaro , perchè 
1' ossigeno penetra nel sangue per attrazione chimica 
che i globuli esercitano , quindi quanti più globuli 
sono nel sangue tanto più di ossigeno assorbano ; 
diminuiscono i globuli , diminuisce lo assorbimento 
dell' ossigeno. 

Anzi vi dico dippiii che, anche quando 1' ossario 
diminuisce tra certi limiti nell' atmosfera, si respira 
ugualmente bene ; ed i glohuli assorbono tanto os- 
sigeno quanto ne assorbirebbero in un'atmosfera in 
cui non fosse punto diminuito. Tutto questo perchè 
l'ossigeno, come vi ho detto, si fissa ai globuli per 

Intanto 'l'ossigeno attratto chimicamente dai globuli 
vi rimane fissato, ma la forza di combinazione è de- 
bole , quindi si elimina facilmente allorché si pre- 
senti al sangue un altro gas. Ma dippiù: l'ossigeno 
abbandona facilmente i globuli tutte le volte che ia- 



Digitized by Google 



— ti - 

contri una materia per cui ha maggiori; affinili. p;T 
esompio una materia combustibile. Ed è a questo 
modo clie i globuli possono considerarsi come i meni 
che debbono assorbire 1'. ossigeno per portarlo alle 
materie ossidabili. 

Inoltre vi sono gas, i quali per i globuli hanno 
affinità maggiore dell' ossigeno ; che p^rà formami 
una combinazione più fissa, e che combinali tolgono 
ai globuli la proprietà dì assorbire 1' ossigeno. Tra 
questi gas il primo È 1' ossido di carbonio, quel gas 
che si sviluppa dai carboni quando si accendono. 

Come ha dimostrato il Bernard in una delle sue 
più belle scoverto , !' ossido di carbonio toglie via 
tulio l'ossigeno dei globuli, che s' impiccioliscono e 
divengono di uno scarlatto pallido. Sottomettete que- 
sti globuli a qualunque corrente di ossigeno che vi 
piaccia, l'ossido di carbonio non li lascerà giammai. 
Come potete vedere, l'ossido di carbonio decide della 
vita in pochi minuti. 

I fisiologi distinguono i gas in quattro classi. 

Una classe di gas è costituita da quelli che tor- 
nano impropri alla respirazione, perchè irritando de- 
terminano dei movimenti riflessi nella glottide , la 
quale si chiude. Tra questi va l'ossigeno molto ozo- 
nizzato, come quello del meso di gennajo , quando 
1' aria è secca e rigida. È allora che i nervi del 
laringe sono irritati, viene la laringite, ed in taluni 
paesi è così intensa che si avverte uno stimolo pe- 
renne al laringe ; la glottide si chiude. Ma più de!- 
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1' ossigeno mollo ozonizzato fanno i vapori di ammo- 
niaca, i vapori nitrosi ce. Ora quando ci siano questi 
gas irritanti non 6 possibile di poter respirare, 

Della seconda classe dei gas vi ho parlato quando 
vi ho detto dell' ossido di carbonio. I gas di questa 
classe sono quelli che tolgono ai globuli l'ossigeno 
e la potenza chimica di poterlo riassorbire. 

La terza classe dei gas è costituiti da quelli che 
non irritano, non hanno azione chimica , ma si so- 
stituiscono semplicemente ai gas normali del sangue. 
Tali l'idrogeno , l'azoto ec. 

La quarta classe infine è formata da quei gas che 
hanno azione venefica sui globuli , forse diversa di 
quella dell'ossido di carbonio. Sono questi l' idroge- 
no solforato , l' idrogeno arsenicale , certi carburi 
d' idrogeno e specialmente la benzina e 1' anilina , 
della quale ultima vi dirò or ora. I globuli in con- 
cito di queste sostanze cambiano di figura, da len- 
" ri ch'erano divengono sferici, e l' ematoglobu- 
)erdc la sua capacità respiratoria. Tutto ciò se 



questo avvelenamento terrebbero dietro gravi malattie. 

In questi ultimi tempi V attenzione dei fisiologi e 
dei medici è stata chiamata su certi carburi, molto 
ricchi di carbonio (C, ' : c 4 1/2 a 5 di 0). La 
benzina ed anilina sono due azoturi di fenile , ed 
hanno la proprietà di raggrinzare i globuli e ren- 
derli inabili ad attrarre l'ossigeno. Bisogna vedere 
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ìa Parigi e Londra i grandi opifici dove si lavora 
la benzina , clic si usa molto , e specialmente i 
grandi opifici di Londra dove si fabbrica l' anilina 
dai residui della distillazione del gas dell' illumina- 
zione. 

L' anilina è una sostanza cristallizzabile che a con- 
tatto degli acidi dà diverse belle colorazioni. L' arte 
tintoria di questi colori diversi , che si possono 
ottenere dall' anilina in contatto di differenti acidi , 
lia fatto tesoro, e si è arricchita cosi di molte bel- 
lissimo colorazioni. 

Ebbene , centinaja e migliaia di operai lavorano 
per preperare l' anilina e la benzina ; ed i medici 
da poco in qua si sono messi a descrivere le malat- 
tie prodotte dalla respirazione di queste due sostan- 
ze. Ed anche quando brucia la benzina, se il luci- 
gnolo è fatto in modo elio non tutta possa brucia- 
re , ma parte si esala, la respirazione continua di 
quell'esalazione 6. causa di malattìe e malattie gravi. 
E un vero avvelenamento. 

Come vedete dunque abbiamo diverse anemie pro- 
dotte dalle diverse condizioni della respirazione , e 
da diverse condizioni che alterano i rapporti tra i 
gas del sangue e l'atmosfera. 

Vi è anche un' anemia che viene quando si vive 
in ispazii ristretti, in piccole stanze malamente arieg- 
giate, nelle quali si dorme e si passa tutta la vita 
c dove l'atmosfera non si rinnova mai. Ed è natu- 
rale: ciò si fonda sul fatto che, consumato l'ossigeno 
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dell' atmosfera e satura questa di acido carbonico, si 
farà impropria alla respirazione, e l'acido carbonico 
in gran parte resterà nel sangue. In nessun paese 
questa condizione è così terribile come in Napoli, e 
vedete che gente è quella clic abita nei cosidetti 
sottoscale, ristrettissimi spazii di pochi metri quadrati. 
Sono individui estremamente pallidi , color terreo , 
deboli, ilacidi, colle forme in una parola piti intense 
di anemia , di cui le funeste conseguenze , la scro- 
folosi e Ja tubercolosi, sono quasi sempre all'ordine 
del giorno. 

Sello stesso modo uno spazio diviene relativamente 
ristretto quando in un luogo anche spazioso convive 
molta gente. È la condizione delle caserme , delle 
prigioni, degli ospedali. 

Capirete bene che dove ci è molta gente l'atmo- 
sfera in poche ore è già satura di acido carbonico. 

La respirazione è anche alterata negli opificii. I 
fabbri-ferrai non possono respirar bene, perchè sono 
costretti a lavorare vicino alla fucina , la quale 
talvolta è sottoterra. Nello miniere di piombo , ar- 
senico , e carbon fossile l' atmosfera non solo con- 
tiene molto acido carbonico per la numerosa gente 
che vi lavora e per la poca ventilazione, ma contiene 
anche l'esalazione del minerale. Ed alcuni tedeschi 
ed ungheresi descrivono- un' epidemia tra gli operai 
di carbon fossile ; e lo stesso nel Belgio noli' Inghil- 
terra. 

Quali sono le forme di queste malattie? Sono 
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forme miste delle quali una parto è la forma più 
terribile di anemia, ed un'altra ò un avvelenamen- 
to, Così pallore, vertigini, palpito, soffio anemico 
ec. e ciò per 1' anemia ; e poi eolidiu e coliche in 
sistemi ed atroci , crampi , emorragie specialmente 
intestinali. E tutto questo in forma epidemica: cioè 
non tutti, ma massima parte di operai ne sono af- 
fetti e ne muojono. 

Ora, come vedete , bisogna distinguere in quella 
malattia la furma dell' anemia e quelli dell' avvele- 
namento. 

Infine ì' alterala respirazione può dipendere non 
dalle condizioni dell' aria , ma da quelle organiche 
del cuore e dei polmoni. E tuLto ciò lo vediamo 
ojni giorno ne' nostri ammalati. Vedete la sanguifi- 
cazione e la nutrizione di un asmatico per enfisema: 
egli è pallido, anemico. E perchè"? Perchè è asma- 
lieo , e perchè l' asma viene dall' enfisema , che di- 
minuisce il territorio respiratorio del polmone. Ora 
le conscgnenze sono le stesse di quelle dell'atmosfera 
alterata: o viziate l'aria, ovvero impedite che quest'a- 
- ria agisca nei polmoni, l'effetto sarà sempre uno. 
Questo effetto vi è prodotto anche dalla bronchite 
cronica , dalla polmonite , dalla tuìiereolosì. E poi 
anche le malattie di cuore possono produrlo. L' in- 
sufficienza della mitralo fa un continuo rigurgito del 
sangue che ogni momento più diviene ricco di acido 
eirbameo , lino a produrre la narcosi. Ebbene esa- 
minate le condizioni dell'individuo con insufficienza, 
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e troverete olire l'edema del polmone, ed altri edemi 
e tutte le conseguenze doli' insufficienza , anche i 
falli anemici talvolta profondi; e se l'anemia conti- 
nua per lungo tempo , la sua lenta azione produce 
un deperimento infinito. 



voglio ricordarvi alcuni fatti fisiologici in rapporto 
all' alimentazione. E un fondamento della terapia mo- 
derna la qualità e quantità degli alimenti, e soventi 
da questi deriva la causa di molte malattie. Questo 
argomento tanto inportante nell" igiene privata , di- 
viene colossale in igiene pubblica. 

Vi parlerò dell'anemia per alterata nutrizione; cioè 
quando sì mangia poco, o non si mangia ciò die si 
dovrebbe, o si mangia bene e lo stomaco non dige- 
risce o non assorbe. Gli operai che lavorano mollo 
e mangiano poco sono anemici; e sono anche ane- 
mici coloro che sono tormentati da consunzioni o 



delle condizioni generali, e 1 individuo non può nep- 
pure mangiare tanto da equilibrare ciò che consuma 
con la temperatura e con le profuse diarree. E sem- 
pre gli stessi effetti si vedono: l'anemia, il deperi- 
mento, la denutrizione, la cachessia. 
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Ma lasciate che vi dica qua!' è la meccanica ddki 
nutrizione normale. 

Introduciamo cibi albuminoidi , i quali debbono 
andare a far parte de' nostri tossuti, e cibi idrocar- 
bonati dei quali gran parte si combina coli' ossigeno 
per produrre acqua ed acido carbonico ; ed infine 
altri cibi ebe anch'essi debbono formar.:: un tessuti), 



mento chimico per l' azione dell' ossigeno , movi- 
mento che si trasforma nel potere fisiologico dei 



Ed il movimento chimico del muscolo si trasfor- 
na in forza meccanica e calore, e quello del nervo 



degli altri o 



pelle, delle urine vengono fuori dall' ore 
Ma vi è un' altra classe di clementi i 
e sono i prodotti azotati dei quali il pr 
capitale è l'urea, prodotto eccessivaiuf 



-Eli- 
che ba subito 1' ultimo grado possibile di combu- 
stione. 

Dunque tra le materie azotate di riduzione l'urea 
rappresenta il massimo grado di ossidazione c com- 
bustione. Ora i nostri 2ii grammi a 30 di urea che 
togliamo colle urine rappresentanti la metamorfosi ri- 
duttiva dei tessuti composti di albumhioidi. 

Ma prima dell'urea ci sono gradi di combustione 
intermedia : la leucina, la tirosina, la creatina, la. 
creatinina, l'acido urico, ec. Sono queste delle ma- 
terie di riduzione die non sono ossidate al più alto 
grado possibile, e nelle quali restano degli equiva- 
lenti di carbonio senza ossigeno. Giù vuol dire che le 
sostanze alhuminoidi passano per una serie di sostai)?.!' 
che se seguissero a bruciare diverrebbero anch' esse 
urea. Ma siccome la combustione organica non basta 
a bruciarle, cosi escono dall' organismo mezzo bru- 
ciale. 

E se si fa bruciare infatti «di' ossigeno la creatimi, 
la creatinina e l'acido urico ce. senza dubbio si tras- 
formano in urea. 

E importante questo concetto del processo ridut- 
tivo, onde noi discorreremo parlando della gotta. Eb- 
bene, la dottrina più consentita della gotta è che resti 
nel sangue una quantità di acido urico ed urati supe- 
riore al normale, talvolta per difetto dì ossidazione e 
tale altra per difetto di eliminazione per insufficienza 
del rene : nelT uno e noli' altro caso succede una di- 
scrasia. 
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Or bene, come vedete, questa teoria si fonila sul 
inoviniciito chimico di cui vi ho parlato. Inunapa- 
■rola: tutto il giuoco della vila e dell'organismo riposa 
su questo grande principio: ossigeno ed alimenti, a 
questi alimenti nel comporre i tessuti non si fessi- 



tene grasse che sono quelle che hanno più carbonio 
e meno ossigeno delle altre. Il corpo prima di de- 
nutrirsi nel resto consuma i grassi; c dopo vengono 
le materie albuminoidi dando ìuojo a prodotti di ri- 
duzioni dei quali uno è la materia glicogenica , il 
glicogeno che pnò generare zucchero , e che lo ge- 
nera nel diabete zuccherino. Finalmente se la inedia 
continua, sopravviene la morte; ma se poi l'è rela- 
tiva soltanto , vuol dire se si mangia tanto quanto 
non basta a quel che consuma l'organismo, succede 
l'anemia per inedia. E gli sperimenti di Virctow e 
di altri hanno stabilito che si muore per inedia, ai- 



proprio peso; se non f 
nua a vivere , ma mal 
che se non muoiono pe 
li tormenta , morrannt 



mente. È il caso dei tab 
quando il loro corpo ai 
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perduto la quarantesima parie. Vi dico Io stesso pei 
tisici. 

Ma tra questi 40 di perdila , quanto perdono Ir. 
rispettive sostanze? La maggior perdita spetta ai grassi 
chi! rappresentano il 93 per cento. Poi vengono i mu- 
scoli, e poi il sangue che diminuisce in tutte le sue 
parti, meno nella fibrina, che resta qual'cra; ami tante 
volte aumenta nel! inedia. Del resto albumina , sali 
ce. tutto diminuisce in proporzione. 

E colla diminuzione di peso dei tessuti, diminui- 
scono le rispettive secrezioni, diminuisce l'ossìgeno 
inspiralo perchè sono diminuiti i globuli, e 1' acido 
carbonico epalalo, pi:ri:ìii; sono diminuite le materia 
di ossi dazione. E diminuisce anche l'acido urico, u 
l'urea , e la tirosina e la creatina e le crèatmina 
eo. ed il volume stesso delle urino che divengono 
albuminose negli animali sottomessi ad inedia. 

Su questo fatto dell'albumina nelle urine vi dico 
che, arrivati ad un certo periodo dell'inedia, le urine 
sono albuminose, uè ancora si è valutato se ciò di- 
penda da dill'usi uni: osinatioa niudiiicnia, o da condi- 
zioni chimiche del sangue, o da altre condizioni dei 
rene. Sia comunque il certo è che ci sia uu'albit- 

Ma quello ch'è più importante nell'inedia si 6 lo 
abbassamento delia temperatura, gli animali si raf- 
freddano e quando hanno già perduto 40 di peso , 
la temperatura da 37.° È scesa a 26.°. Allora 1' a- 
nimale è ghiacciato o muore, 
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L'alimentazione non solo richiede determinale pro- 
porzioni di albuminoidi e grassi e idrocarbonaii , ma 
anche di sali. Vi sono alimenti però che contengono 
a sufficienza dì alcuni sali, e ve ne sono degli altri 
ili quali bisogna aggiungerne. 

Quanto alle sostanze minerali il ferro nello stato 
•irdmnrìo si trova ndlo alimento. I fosfati alcalini e 
terrosi, indispensabili per la forni a zio m: delle cri ì ni l- 



mi cloniro dì sodio (ed 
i prima dal Buchanlat ) , 
minali dei quali ad uno si 



che ha una grande importanza per 
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l'attività vitale. Il mangiar sale dunque È cosa buo- 
na , e bisogna raccomandarlo sopratutto ai gottosi . 
nei quali se ci e un elemento contemplabile, quello 
è T inerzia dell'attività riduttiva. Il gottoso è mezzo 
mummificato; ha poca attività vitale, e ia gotta n'è 
l'espressione. Ai gottosi dunqne non solo bisogna 
prescrivere il moto, le bevanda alcaline ce. ma an- 
che l'uso del cloruro dì sodio. 

Ebbene, vi ho detto dunque che ci è un' anemia 
per difetto di alimentazione. E noi la vediamo ogni 
giorno nella povera gente che ricovera negli ospe- 
dali , negli uomini , nelle donne , noi giovani , nei 
vecchi, in tutti. 

Anche la dispepsia puù esser causa di anemia ; 
ed in essa bisogna considerare diversi elementi. 

Dispepsia per inerzia nervosa od alterata innerva- 
zione dello stomaco. Vuol dire poco movimento dello 
stomaco, movimento ne ce ss a rio a muovere i cibi, a 
rimescolarli , e poi anche ci è la parte d' innerva- 
zione che serve alla secrezione del succo gastrico. 
Altrimenti non potrebbe spiegarsi come una notizia 
cattiva che influisca sul inorale non farcia mangiare 
con appetito, t la h, nervazione quella che regola la 
ci rcol :i 'itine tu! attiva il processo di secrezìonr nr^li 
organi glandolar!. Ed il Bernard ha dimostrato cho 
la circolazione negli organi secretori è diversa du- 
rante i! riposo e nelT attività. Nel riposo predomina 
sui vasi l'azione del gran simpatico : i vasi sono 
stretti, e poco sangue circola nell'organo. Ma indi - 



Digitized by Google 



— 56 — 

pendentemente da ciò pare che i nervi agiscano sulla 
modalità delle secrezioni. Il certo è che le dispep- 
sìe ci sono e possono produrre le anemie. E ve- 
dete : talvolta l'anemia produce la dispepsia, e que- 
sta è causa di maggiore anemia. La pepsina, prin- 
cipio attivo della digestione è un derivato degli al- 
buminoidi del sangue. Ora supponete che questi al- 
huminoidi siano ridotti della mela, come volete pre- 
tendere che lo stomaco formi la pepsina necessaria 
alla digestione 1 ? Bisogna perciò tener presente que- 
sto dato patogenìco : mancanza o difetio di pepsina 
rispetto alla digestione. 

Sarebbe questo il caso in cui il medico potrebbe 
con vantaggio prescriverò la pepsina : c non a pic- 
cole dosi ma a 3 o 4 grammi noli' ora del pranzo 
o poco dopo, e non già cerne spesso si fa molto ore 
prima del pasto ed a tenuissime dosi. 

Debbo dirlo, spesso, spessissimo, mi rien fatto di 
leggere delle ricette 

Pr. Quassina granelli 3 
Pepsina granelli 3 
si prenda 2 o 3 o 4 ore prima di pranzo. 

Ma io domando che cosa volete aspettare dalla pep- 
sina in dose di 3 granelli , e poi somministrati 4 
ore prima del pranzo? Bisogna confessare che questa 
pratica di alcuni medici è un pò ridicola. 

Le affezioni materiali dello stomaco possono pro- 
durre anemia. Il catarro dello stomaco È cosa molto 
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comune , senza volervi parlare del carcinoma e di 
altri processi. 

Il catarro suppone una diminuzione di contrazioni 
dello preti dello stomaco, ed aumento di secrezio- 
ne di muco, con diminuzione di secrezione di sugo 
gastrico, poiché queste due secrezioni sono in anta- 
gonismo. 

Ed allora non si digerisce, si sviluppano dei gas, 
e si hanno continue flatulenze. Il perchè è chiaro: gli 
alimenti non si sono trasformali per difetto di suc- 
chi , eil il muco ha provocato una fermentazione 
putrida, o butirrica o lattica, od acetica a secondo 
la quantità del muco e la qualità degli alimenti. Co- 
me sapete il peptoue ben formato non è capace di 
fermentare c di putrefarsi, e gli alimenti sottoposti al- 
l'azione della pepsina sono preservati da ogni putre- 
fazione. La pepsina ò il vero liquido imbalsamatore. 
Ma fate che manchi il succo gastrico e quindi la 
pepsina, e fate che aumenti il muco , ed eccovi la 
fermentazione. 

Ed allora l'individuo con catarro gastrico, dispep- 
tico, Unisce per divenire anemico, appunto corno se 

GÌ è un'anemia per intensità di lavoro e per iu- 
sullieienza di riparazione, ed è l'anemia degli operai 
nei grandi emporii industriali , quando l' industria 
non frutta tanto al misero operaio che possa con ge- 
nerosa alimentazione sopperire al consumo dell' or- 
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rjanismo. E questa anemia e uguale a quella per 
in sufficienza di alimentazione. 

Il tessuto che nell'economia sviluppa lavoro mec- 
canico è il tessuto muscolare; e questo lavoro deve 
derivare da trasformazione delle forze chimiche del 
muscolo. 

Come sapete, l'ossi dazione organica in guanto de- 
termina la decomposizione o nuove affinità nelle so- 
stanza dei muscoli, sviluppa calore, di cui una parte 
si trasforma, com'è stato recentemente dimostrato, in 
forza meccanica. 

Ora perchè sappiate che cosa sia un muscolo , vi 
dico clic oltre del tessuto adiposo, del connettivo e 
del tessuto, tendineo nel muscolo si trovano tre al- 
buminoidi. La sintonina a muscolina, differente delia 
fibrina, porcili: si scioglie nell'acido clorìdrico dilui- 
to. Poi, quando si preme un muscolo o uoa libra mu- 
scolare, ne viene fuori un succo che contiene la so- 
stanza più essenziale del muscolo , determinata da 
Kune, la miosina, la guaio- coagula a 46" o in con- 
tatto degli acidi, e specialmcntB del lattico. Infine 
ci è anche un poco dì albumina nel muscolo. 

Ecco dunque le tre materie albuminoidi azotate 
del muscolo: sintonina o muscolina , miosina, albu- 
mina. 

Queste materie sottoposte all'ossidazione organica 
danno derivati che sono effetto del processo ridutti- 
vo determinato dall' ossigeno. Onde il chimico oltre 
alle tre sostanze che abbiamo detto trova anche nel 
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muscolo sostanze di riduzione. Non vi trova urea , 
ma acido urico , e ciò vi dice che il prodotto di 
combustione non era arrivato all'ultimo grado di os- 
sidazione possibile. Ma oltre a questo nel muscolo 
si trova anche la creatina, la crcatinìna, la xantina, 
tutti prodotti di combustione al di quà dell'urea, ed 
infine una materia zuccherina, l'ìnosite, ebe differi- 
sce dallo /.ucci i f i'- 1 perchè 71011 fermenta e perchè non 
riduce i sali di rame in ossidulo. L' inosite si trova 
nel muscoli della vita organica 0 non in quelli della 
Vita animale. 

Nel muscolo ci è una vera respirazione, che può di- 
mostrarsi anche in quello tolto dall'animale. Met- 
tete un muscolo sotto una campana nella quale sia 
un' atmosfera di ossigeno , 0 stimolatene coli' elettri- 
cità il nervo motore ; ovvero fate come il nostro 
Malteucci , togliete ad una rana pelle e polmone , 
mettetela in un' atmosfera di ossigeno , ed elettriz- 
zatola. Ebbene la rana si muoverà in quell'atmosfe- 
ra, ed a capo di poco tempo una parto di ossigeno 
sarà scomparsa e nella campana si troverà dell'acido 
carbonico. 

Dunque il muscolo respira ; dunque dal muscolo 
si esala dell'acido carbonico e si assorbe dell'ossige- 
no. E neilo stato di attività 0 di contrazioni; cresce 
l'assorbimento dell' ossigeno e Y esalazione dell'acido 
carbonico. Senza dubbio nel muscolo ci è il processo 
di riduiione, 0 dalle sostanze albuminoidi nascono i 
derivati; gran parte di acido carbonico, e poi creatina. 
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creatinina, xantina, ipoxanlina; ma la maggior riduzio- 
ne si raanifesta neiracido carbonico, ed il calore spe- 
cialmente deriva dalla combustione del carbonio. Que- 
sto calore può misurarsi dalla quantità di ossìgeno 
clic si consuma e determinando il grado di calore 
si determina il numero delle calorie che sorgono dal 
processa riduttivo. E siccome si fa in meccanica, si 
j«i<) determinare quale numero di calorie sia neces- 
sario per produrre un dato effetto. 

Ci è anclie un'altra cosa importante. Quando i 
muscoli sono in riposo vi ho detto quali sostanze 
contengano, ma queste soslanze sono in minor quan- 
tità die nel muscolo che funzioni, nel quale si trova 
anche un altro composto, l'acido lattico. Se la rea- 
zione del muscolo in riposo, come ha dimostrato il 
Du-Bois Raymond , è neutra o alcalina , analizzata 
negli animali con convulsioni, si troverà acida per la 
formazione di grandi quantità di acido lattico. 

E pare che allorché sì lavora molto , si forma 
molto acido lattico , clic si accumula nel muscolo , 
coagula la miosina , e da ciò deriva la stanchezza. 
Una volta che questi prodotti e specialmente l'acido 
lattico sono stati riassorbiti, una volta che il musco- 
lo si è ristorato con nuovo sangue , la stanchezza 

La formazione dell'acido lattico pare derivi dal- 
l' inosite. Ma sia comunque , egli è cerio che la- 
vorando mollo si forma nei muscoli acido lat- 
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lieo, e per esso un coagulo che fa nascere la stan- 
chezza. 

Gli operai devono potere introdurre l' equivalente 
di ciò che col lavoro consumano per poter sopperire 
alle perdite. E m debliuito iiuroduiTn solamente car- 
buri d'idrogeni) ed albiiminniili, come vuole il Liebig, 
né solamenle sos'aiiH: c'imbuslibili come pretendono 
altri, ina le une e le altre. Egli è certo che il glu- 




chc se ne introducano noli' organismo , poiché 1' a- 
mido e lo zucchero, soslanze combustibili, non po- 
tranno mai trasformarsi negli albuminoidi e ne'loro 
derivati. 



Ora domandiamo : il sistema nervoso quando è in 
esercizio dà luogo ad esaurimento? Pur troppo. 

Le cellule nervose ed il cilindro dell'asse si com- 
pongono del protagonc eh' e il corpo organico più 
complesso, e che quando si decompone dà luogo ad 
acido cerehrico, oleofosforico e ad una materia azo- 
tata. . . . Ebbene nell'esercizio delle passioni, 
nei profondi studi] la consumazione è enorme, ed i 
rimillati di decomposizione sono quasi gli stessi che 
nei muscoli|: Santina, ipoxantina ec. 

Gli stessi prodotti quindi suppongono la medesima 
consumazione e perciò il medesimo bisogno di ripa- 
razione. 
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E molli di voi avranno osservalo la debolezza e 
l' anemia di coloro che sono travagliali eia gravi pen- 
sieri , da funesti', passioni. É vero anche clic in 
tali casi contribuisce anche l'ordinaria dispepsia che 
accompagna le alterazioni morali. 

E quindi da una parte consumo di sostanza cere- 
brale o dall' altra alterata innervazione degli organi 
digestivi. 

Vi sono altre specie di anemie le quali vanno col 
nomo di cachessia. La parola cachessia fn introdotta 
nella medicina ippocratica da Galeno, mala caches- 
sia non è altro che l' anemia ; poiché tra l' una c 
l' altra non ci è veruna differenza sostanziale. Di- 
fetto di albumina, idroemia, difetto di globuli rossi : 
sono questi i fatti delle cachessie e son questi i fatti 
dell' anemia. 

Ci sono anclie le anemie o cachessie tossiche o 
infettive. Vi è l' anemia o cachessia saturnina per 
quelli che usano piombo o io lavorano. Prima che 
il piombo produca le coliche od altro , produce la 
cachessia, poìc-hù combinandosi coi prodotti del san- 
gue forma (Ielle combinazioni insolubili. E si Jissa nei 
globuli clic si distruggono poi nel fegato eh' è organo 
di ornatosi. Certo è dunque che coloro i quali si 
espongono all' azione del piombo vanno soggetti a 
cachessia saturnina : sono pallidi , deboli , esauriti, 
atrofici. 

Un'altra cachessia si determina in coioru che l'anno 
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uso dell'arsenico, sìa mangiandolo come in Austria 
e nella Stiria, e sia usandolo come rimedio. 

Nei primi momenti 1" arsenico rende più facile il 
respiro , più animata la fisonomia , più morbida la 
pelle. Quel senso di benessere che si gode ha le- 
ijiiiimato l'uso dell' arsenico in gueì paesi in cui non 

Ma a lungo andare sì fissa agli albuminoidi , ai 
i:*m-ii;!ì del suj i >;] ti; ■ ; od ialino produce un altro lai Ut, 
che cioè 1' cmatoglolndina si versa nel siero del san- 
gue, perchè i globuli si rompono, e più tardi tra- 
suda per le pareti dei vasi. Ebbene è questa un'al- 
tra cachessia, la cachessia arsenicale. 

Ed il mercurio ? Anche il mercurio può produrre 
la cachessia clic si dirà mercuriale. Esso si fissa al- 
l'albumina formando degli albtiuiinati che non ser- 
vono più alla nutrizione, c si fissa anche ai globuli 
ed agli organi della sanguificazione, specialmente alle 
ghindo!:: linfatiche. Egli è certo che ci è la caches- 
sia mercuriale eh' è molto comune dopo l'abuso del 
mercurio, od anche in certuni dopo un uso discreto. 

Inoltre vi è la 'cachessia prodotta da principi! in- 
fettivi, tra ì quali primeggia il miasma palustre. Anzi 
non ci è azione morbosa che rapidamente dìiLrai|i(:* 
i globuli rossi quanto il miasma palustre, o perchè 
produca delle alterazioni sulla milza, la quale è de- 
putata alla formazione dei globuli bianchi o perche 
agisce dircllaineulu si;i globuli. Io credo però che si 
ilebha invocare la prima azione del miasma, l'azione 
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sulla milza e non L' azione diretta sui globuli rossi. 
Ad ogni modo l'è certo clic in certi individui edili 
alcune stagioni si vedono tutte le forme della ca- 
chessia palustre , anche quando non ci sia stato la 
febbre precedentemente o altro. 

La sifilide può anche produrre la cachessia come 
fenomeno precursore della lue costituzionale. In ge- 
nerale la cachessia sifilitica esprìme l' ultimo periodo 
lìcV.a sifilide, il periodo terziario e bisogna dire che 
allora è effetto di profonde alterazioni del fegato e 
delle glandolo linfatiche. Ma avviene talvolta che an- 
cora prima del periodo terziario, ancora prima dei 
dolori reumatoidi l' individuo si sente stanco, si de- 
fatiga facilmente, si scolora e tante volte se ascoltate 
avvertile il soffio anemico. 

Dunque ci 6 quest'anemia prodotta direttamente 
dalla sifilide non sappiamo se per azion diretta sui 
globuli, o per alterazione dei tessuti adenoidi o delle 
glandolo linfatiche. 

Infine certi morbi costituzionali possono produrre 
la cachesia. 

La scrofola. Nella scrofola il tessuto linfatico, di- 
venuto scrofoloso, non è più capace di produrre glo- 
buli bianchi, dai quali debbono venire i rossi; la ca- 
chessia e dunque la rappresentanza della scrofolosi. 

La cachessia può essere anche prodotta dalla in- 
inBuenza di certi processi morbosi, suppurazione, tu- 
bercolosi, carcinoma ec. 

Le suppurazioni anche materialmente, perla grande 
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quantità di albumina che si deve trasformare ili pus, 
son cause di anemie. 

Quanto poi alla tubercolosi e carcinoma, egli è 
chiaro che questi due processi debbano influire sugli 
organi della sanguificaiionc, e quindi producono ca- 
chessia. 

Ma qui non finisce tutto : altro malattie possono 
produrre la cachessia, cs. la tifoide, e le altre febbri, 
in cui la temperatura è esaltata , quindi consuma i 
principii dell' organismo , e poiché manca l' appettilo, 
le perdite non possono risarcirsi, e ne viene V anemia. 
Ma talune febbri più, altre meno producono 1" anemia. 
Per esempio la tifoide primeggia in quantocche al- 
tera il tessuto adenoide della mucosa intestinale ed 
i follicoli chiusi, che sono altrettanti organi linfoidi. 
Ed- e chiaro che un morbo che invada questi organi 
dove si manifatturano i globuli bianchi produce l' a- 
nemia più che ogni altra febbre più intensa o di pili 
lunga durata. 

10 già vi ho parlato dei tessuti linfoidi, e vi ho 
detto che sono altrettanti laboratori di globuli bian- 
chi. Quindi, allorché si determini un'alterazione su 
grandi superficie di questi tessuti che fabbricano glo- 
buli , la loro funzione viene meno. E tutto questo 
indipendentemente dall' esaurimento che produce la 
febbre eh' è un altro fattore della cachessia , il quale 
deve mettersi a calcolo. 

11 reumatismo articolare anch' esso è una potente 
causa di anemia. Appena si manifesta il reumatismo 



non passerà molto o verrà l' anemia , e non ci è ma- 
lattia acuta che come questa in pochi giorni produca 
un grado di deperimento enorme. L' indivìduo di- 
nemico. In questo caso molte volte sarete costretti a 
somministrare il ferro anche prima che finisca la feb- 
bre prodotta dal reumatismo. 

Ho un esempio recente di questo genere di ane- 
mia in una giovane inglese. L'è una giovane che io 
avea conosciuta prima che soffrisse il reumatismo ; 
quando cioè era delicata , non di costituzione robu- 
sta, ma colle labbra rosso-coralline; in una parola, 
avea una fisonomia inglese. Un giorno si reca a Po- 
sillipo piovendo ed in una carezza aperta : la sera 
febbre intensa, temperatura 39° 1/2; la sera seguente 
la lempcratura porta un grado di differenza in meno, 
38° 1/2. Ebbene, in capo al terzo giorno le labbra 
sono pallide, scolorate come la faccia e le congiun- 
tive, un'anemia in breve al più alto grado. Vedete: 
un' altra febbre in tre giorni non avrebbe prodotto 
un cosi grave deperimento, per correggere il quale, 
ci vuol molto, ma molto , e ci vuol ferro ed aria di 
campagna , ed alimenti nutritivi , come se si trattasse 
dì una tifoidea o peggio ancora. 

Del resto su queste cose ritornerò ancora una volta 
quando parlerò dell' artritide o del rcumatisniu. 
Sarà allora che discuterò sulle quistioni cliniche 
molto importanti, delle quali finora si è capito poco 
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Vi dirò allora clic il reumatismo dcfimans ba i suoi 
dolori come la golia, ma il gottoso però è bello, di 
aspetto rubicondo, e se la gotta lo ammazza è per 

per anemia. Invece 1' artride nodosa, deformata è ac- 



Parliarao della pleurite 

guata da febbre che ts 
duce un esaurimento e 
dì sfuggire alla morto, 
sanguato per ripetuti s 



rmo. Ha se si ha la tortimi 
c l' infermo non è stato dis- 
issi, si rimette subito. Dal 



Potrei ancora dire molto su questo interessante 
-gomenlo ; ma questo basti. E con ciò ho esaurito 
trattatello delle anemie per quanto riguarda le cause 
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patogeniche. Voi vedete clic lunga serie di cause ha 
l' anemia, delle quali ciascuna opera a modo suo, ma 
ciascuna conduce ad un unico effetto. Yi sarà diffe- 
renza in quanto che alcune producono una dimi- 
nuzione numerica dei globuli , ed altre non so!o 
questo, ma rappresentano altresì un'alterazione chi- 
mica dei globuli, come p. es. l'ossido di carbonico 
che mummifica il globulo e lo rende incapace dì as- 
sorbire ossigeno e quindi di vivere, e come p. es. 
1' arsenico, il fosforo, l' idrogeno arsenicale. Insomma 
è il meccanismo quello eh' è diverso ; è diverso ti 
modo dì agire delle cause, ma il risultato ultimo c 
sempre uno : diminuzione di globuli , degradazione 
nutritiva , anemia. 
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II. 

CLOROSI 

Ed ora passo alla clorosi , la quale riconosce delle 
cause a parte. Nessuna delle cause che ho ricordato 
per 1' anemia si può invocare nella clorosi. Un ìiel 
giorno una giovano che in tutta la Fona della sua 
gioventù, vispa, bella, rubiconda, incomincia ad im- 
pallidire; la faccia si rende un pura edematusa; i? 
labbra da coralline ch'erano, si scolorano, si scolora 
la congiuntiva ; sopravviene il palpito ; il respiro è 
ansante. Ma dunque clic cosa è avvenuto? Quella clic 
vi sì presenta ora inferma si è nutrita bene, ha re- 
spirala l'aere salubre, non ha sciupato la vita], non 
lamenta malattia alcuna nel fegato, nella milza, in 
nessun luogo, eppure è ammalata, ed accusa povertà 
ili globuli. E quale povertà di globuli! Ami vi dico 
clic non ci è quasi anemia che si possa paragonare 
per povertà di globuli alla clorosi intensa, a questa 
malattia che colpisce con egual legge il ricco ed il 
povero, sema che bastino a prevenirla e la vita agia- 
ta, e la buona nutritone, e il respirare aria igienica 
e il non sciupare la vita ec. 

In che differisco dunque la clorosi dall'anemia? Vi 
è una differenza sostanziale tra questi due processi? — 
Rispetto a patogenesi si, ci è la differenza; rispetto 
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alla natura del processo nò. Rispetto a patogenesi ci 
è differenza, perchè la clorosi o cloroaneraia si ma- 
nifesta senza nessuna di quelle cause che producono 
l'anemia: non difetto di lattazione, non insufficienza 
di alimento, non reumatismo articolare acuto o cro- 
nico, non febbri, non processi esaurienti, non info- 



onde dipendono le diverse specie di anemie. La clo- 

dno sia fanciullo o adulto , sia ricco o povero , si 
cibi bene o male , respiri 1' acre della campagna o 
quella di una lurida città ce. ec. nessuna precau- 
zione vale, e l'indivìduo impallidisce ed impallidisce 
sempre fino a divenire clorotìco. 

Vedete dunque .che la differenza tra la clorosi e 
l' anemia sta nella patogenesi e non nella natura e 
nella qualità del processo. 

Certamente tutte le clorosi non si rassomigliano, 
come neppure si rassomigliano a capello tutte le a- 
nemie ; ma dove ci è più o dove meno idroemia ; 
dove l'albumina è normale e dove ha sofferto un'al- 
terazione quantitativa; dove hi fibrina è maggiore del 

discrasia è più intensa per iiillusso di sostanze estrat- 
tive nel sangue e dove meno, c cosi via. Lo stesso 
sì dica della clorosi. E la clorosi delle gravide può 
essere diversa da quella delle puerpere e da quella 
delle giovani puberi. Nella clorosi delle gravido ci 
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può essere una riduzione del 33 fino al 73 per mille 
di globuli rossi, di un'alterazione in meno di albu- 
mina , ci può essere un aumento considerevole di 
globuli bianchi (leucocitosi) in paragone di altro clo- 

Ebbcne, voi vedete che anche celi' anemia ci 6 di- 
fetto di globuli rossi lino al 10 o 75 per 100 , e 
questa esperienza può farsi su' cani mercè ripetuti 
salassi; ci è anche diminuzione di albumina, idroc- 
mia; insomma le stesse condizioni. 

Ora domandiamo quante clorosi ci sono riguardo 
alla loro origine ? Di clorosi si ammettono diverse 
specie. Ci è la clorosi della pubertà , della gravi- 
danza, del puerperio, dei fanciulli, e per condizioni 
ereditarie. 

Egli è molto difficile di raggruppare tutte queste 
clorosi diverse sotto un sol principio patogenelico , 
o almeno la patologìa non è al grado di formulare 
una legge che spieghi le provenienze della clorosi e 
della cloroanemia. Nondimeno vi esporrò qualche leg- 
ge. Ogni qualvolta 3' ijrjjunismo è obbligalo ad una 
consumazione dei materiali plastici e della facoltà 
nutritiva, e tutto ciò non lentamente, ma rapidamente, 
è allora che può soggiacere alla clorosi. Ecco 
una legge prima la quale riguarda la clorosi della 
pubertà. Una giovine a 13 anni è di costituzione 
sottile, ma del resto è vispa , rubiconda , agile, si 
nutre bene, si diverte meglio: entra in pubertà, si 
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cambia la voce, si pronunziano le mammelle, comin- 
cia la mestruazione. 

In proporzione di questo incomincia ad esser pal- 
lida, sparuta; la pallidezza cresce, e cresce ancora, 
c la giovane 6 clorotica , mentre il suo pallore ac- 
quista una tinta giallo-verde da cui deriva il nome 
di clorosi. 

Or tene, i poteri nutritivi e le materie nutritive 
di cui disponeva l' organismo si sono impiegati a prov- 
vedere al suo rapido sviluppo. Fatto poi lo svilup- 
po della pubertà , eli' è così rapido , il corpo 
cresce lentamente c proporzionatamente alle risorse 
che riceve. Ecco dunque un rapido lavorìo nell'epoca- 
della pubertà per cui gli organi cmatopoetici entra- 
no in grande atti viltà , ed ecco perchè nella clorosi 
ci è più o meno la leucocitosi. E tale il lavorio di 
questi organi che si può avere un accrescimento im- 
menso dei globuli bianchi del sangue , _ ma .sempre 
relativamente però. A questa prima condizione si de- 
ve aggiungere l'altra dell' ovulazione spontanea, che 
eccita da una parte gli organi della formazione dei 
globuli bianchi, c dall'altra concorre colla mestruazio- 
ne al disperdimeli lo della facoltà nutriliva e dei priu- 
cipii nutritivi. E queste due cause riunite producono 
la clorosi che non è altrimenti che una condizione 
uguale all'anemia.. 

Tutto ciò per la clorosi . della pubertà ; ma per 
quella della gravidanza? Voi già lo sapete: la madre 
deve provvedere a' suoi ed a' bisogni della prole ebe 
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sta nell'utero. Fin <ìa quando Andrai e Gavarret fe- 
cero le prime scric osservazioni sul sangue delle gra- 
vide, si conosce clic la donna gravida è sempre con 
im grado .maggiore o minore di leucocitosi. Il san- 
gue relativamente contiene più globuli bianchi clie 
rossi e l'albumina sì riduce al 6H e fino al 00; co- 
me puro in proporzione aumentano i sali , Y acqua 
ed i principii estrattivi e la fibrina. Per modo che 
il sangue delle gravide, se diminuiscono ì globuli, ae 
aumenta la fibrina, vi da la cotenna flogistica, senza 
che perciò sia il caso di un'infiammazione. 

Ebbene ci sono delle donne le quali colla gravi- 
danza non divengono elorotiebe assolutamente , ma 
la costituzione del loro sangue è essenzialmente di- 
versa di quella, ch'era prima della gravidanza. Inve- 
ce ve n' ha dalle altre in, cui la clorosi assume le 
condizioni cliniche caratteristiche. 

E queste condizioni nelle gravide , che natural- 
mente più tardi saranno puerpere , sono della più 
grande importanza pel medico per calcolare la gra- 
vità dell'infezione pucrpcrale. 

Nelle gravide, nelle puerpere, un'infezione qualun- 
que trova un organismo molto predisposto , poiché 
trova una condizione morbosa, la leucoci (ernia. 

Poste queste condizioni e posto che la gravida sia 
disposta a clonisi o sia realmente clorotica, se soprav- 
viene col parto una considerevole perdita di sangue, 
alla clorosi si aggiungerà l'anemia, e le forme del 
processo prenderanno maggiore rilievo. 
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Al contrario ci sono delle cloro tiene in cui non si 
può invocare nò il rapido sviluppo, ne la necessità 
di provvedere ai bisogni della prole. Si tratta di 
giovanotte e tenera età, pallide, cloroticha, e talvolta 
per clorosi ereditaria. In simili casi bisogna supporre 
che la clorosi dipenda da una debolezza degli organi 
che formano i globuli bianchì, i quali li formano in 
grande quantità e non cosi che si potessero cambiare 
in globuli rossi. 

Vi ricordo sotto questo punto di vista Io costitu- 
zioni gracili e scrofolose, nelle quali fino ad un certo 
punto possiamo ravvisare una clorosi ereditaria, che 
non dipende da nessuno di quelle leggi che abbiamo 
annoverato per lo innanzi. 

Sia comunque, e si tratti di anemia o di clorosi, 
le forme cliniche sono sempre le stesse. 

Io ve le ricorderò in breve queste forme di cui 
ogni giorno sentito a parlare e colle quali spiegate 
molti fatti. 

Diminuisce in primo luogo la pressione arteriosa. 
Questo fatto è importante , e può facilmente ripro- 
dursi sperimentalmente, come Io riproducono spesso 
i fisiologi sugli animali. Si prenda un cane di me- 
dia statura e la pressione di una grossa arteria vi 
sognerà 210: cavategli sangue e vedrete che quella 
pressione da 210 scenderà a 106 e può arrivare fi- 
no a 95. E ehe cosa vuol dire questa diminuzione 
di pressione? Vuol dire che le coronarie ricevono 
poco sangue e non buono a stimolare i nervi e nu- 
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Irirc la libra muscolare del cuore; ed allora il cuora 
perde di energia e per conseguenza deve diminuire 
la pressione arteriosa. 

Ed il polso com'è? Toccale il polso dì un'anemica 
o clorata c direte ; questa è un polso forte; non 
è vero che ci sia difetto di sangue. Ma badate : 
quello è un polso che vi dà un' impressione lattile 
molto estesa, che vi produce una sensazione tattile 
piena, fatta su larga superficie , mentre il polso or- 
dinario di un uomo robusto da al polpastrello una 
sola impressione di cui la superficie non è estesa 
molto. Se volete is'iluire un ijiinììzio faeihncnle con- 
fonderete l'estensione della sensazione colla forza del 
polso , e credete che sia forza quella che uon è se 
Don una superfieia estesamente impressionata. Come 
avviene dunque tutto ciò? Avviene perchò le grandi 
arterie perdono delia loro tensione e sì rilasciano ; 
si rilasciano le poche fibre muscolari , 1" arteria di- 
viene molle, cedevole e l'onda del sangue la dilata 
facilmente e largamente e distesamente. E voi natu- 
ralmente riceverete al polpastrello una larga im- 
pressione. Ma coni pei ni lite per poro ed il polso sva- 
nirà sotto la pressione. Dunque non confondete ciò 
eh' è impressione tattile con quello eh' è forza del 
polso : in chi è anemica o clorolìca è impossibile 
che la pressione arteriosa possa aumentare. 

In secondo luoyo 1' acceleramento del polso. Ac- 
celeramento vuol dir frequenza ; ed il polso dì una 
clorata invece di 15 battili ve ne darà 80,100 
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120 ed anche più. Perchè? Perchè la frequenza del 
polso è in ragion diretta della diminuita difficoltà che 
il cuore incontra a spingere il sangue. 

Quando le grandi arterie sono molto dilatate, la * 
superficie in cui si caccia il sangue è maggiore, ed 
il cuore deve vincere una resisfeuzii minoro di quando 
le arterie si trovano in uno slato mezzano di ten- 
sione e contrattilità : ed allora nasce la frequenza 
del polso. Voi però non dovete, come fanno alcuni 
medici , confondere questa frequenza colla fehhre. 
Questa frequenza dipende dall' anemia o dalla clo- 
rosi. 

Il colore nella clorosi ed anemia forma un' altra 
quistione. Il colorito non soggiace alle leggi mecca- 
niche della circolazione , ed in generale le anemi- 
che e le clastiche sono pallide. Qualche volta nelle 

vengono rosse , ma di un rosso intenso , scarlatto. 



gue o di globuli, perche per quanti pochi ce ne sia- 
no di globuli bianchi , ce ne sarà sempre abbastan- 
za. In un capillare infine non possono entrare più di 
uno o due globuli rossi ; e vedete che non si può 
supporre che i globuli non ci siano per riempire un 
capillare. Sono diminuiti bensì, ma sono anche ab- 
bastanza per riempire i capillari. Ebbene allora per 
spiegare il pallore s'invoca l'azione esagerata dei 
nervi vasomotori. Le piccole arterie prossime a di- 
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venire capillari, ma non ancora capillari, sì restrin- 
gono , danno passaggio a poco sangue, ed eccovi il 
pallore. 

Da che dipende dunque l' azione nervosa su que- 
sti vasi ? É una legge che riguarda il sistema ner- 
voso quella che stabilisco che l'eccitazione nervosa 
cresce lino ad un certo punto coli' anemia. E tanto 
è vero che si possono avere e convulsioni e susurri 
agli orecchi, e nevralgie, e dolori: e lutto ciò per 
l' eretismo nervoso prodotto dall' anemia. Ora e que- 
sta la stessa causa clic produce il pallore nelle ane- 
miche e clorotichc. 

Ila se per avventura una concitazione di animo 
produce la stanchezza de' nervi vasomotori , succedo 
il rilasciamento dei vasi, e le anemiche e clorotichc 
si accendono in volto. Insomma avviene come quando 
si recide il gran simpatico che i tessuti divengono 
turgidi, rossi ec. 

La sincope è un altro fenomeno dell'anemia o clo- 
rosi, specialmente in chi perde mollo sangue. Ebbene 
ci è la sincope paralitica per la estrema diminuzione 
del sangue ; diminuzione che avviene non solo nei 
componenti, ma anche nel volume del sangue, quando 
il riassorbimento dei liquidi interparenchimali non 
sia sufficiente a ristabilirlo. 

L' origine di questa sincope non pare che dipen- 
desse dal cuore in quanto ricevono poco sangue le 
coronarie, ma piuttosto da una deficienza di stimola 
sulla midolla allungata. Il Piorry ba scritto un libro 
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SU ciò, ed ha constatato clic l'imliviiìiio v.un sincopi- 
non deve restare in piedi , ma ori io ut al mento, e se 
è possibile coi piedi in alto e la testa in giù. E ciò 
:if[in ót i; per in leggi (li gravità la midolla allungata 
venga impressionala e stimolala , la qual cosa non 
può avvenire quando il cuore indebolito non possa 
vincere la resistenza c contro le leggi di gravila 
spingere il sangue in sopra. 

Infine si ammette la sincope irritativa, cioè quella 
clic deriva dall' irritazione del vago. Sarebbe cioè 
la riproduzione del l'è sperimento di faradizzazione del 
vago. Secondo le sperienze del "Weber, stimolato il 
vago , il cuore diminuisce , diminuisce sempre nei 
battiti, si riduce a 50 a 20 battiti e finisce. 

Pochi mesi fa ho osservalo la madre di un- col- 



Due anni fa ho visto un giovane calabrese che poi 
mori , e lo vide con me, il professore Semmola ; 
chhene questo giovane non dava che 33 battiti. 

E così ancora certi nervi esercitano un'azione ri- 
flessa sull' origine del vago più elio certi altri. Un 
pugno per esempio nello stomaco fa cadere svenuto 
l'individuo. La pressione su di alcuni noni pro- 
duce un' azione riflessa sul vago ed il cuore si fcr- 
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ma. E dippiìi non ci è la sincopo, in chi soffre enormi 
dolori ? 

Ebbene in tutti questi casi la sincope non può 
esser paralitica come nell'anemia o clorosi, ma ir- 
ritativa , e la fisiologia ci autorizza a darne questa 
spiegazione. 
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Ili E IV. 

GOTTA E REUMATISMO 



Siccome lio fatto per l' anemia e clorosi, farò an- 
che un breve trattale-Ilo sulla podagra e sul reuma- 
tismo articolare acuto e cronico. 

Uno dei caratteri più cospicui dell'indirizzo mo- 
derno della medicina è di aver rifatto lo studio ip- 
pocratico delle malattie, e di avervi aggiunto dippiù 
lo studio sperimentale suggerito dai progressi delle 
scienze moderne. Questo è un carattere cosi cuspicuo 
eh' esso solo distingue il moderno dall' indirizzo di 
pochi anni dietro , ed è appunto per questo nuovo 
indirizzo che la medicina si è resa , o si va ren- 
dendo sperimentale e positiva come le altre scienze. 

I medici antichi sapevano la sifilide , la conosce- 
vano , conoscevano altresì che molte affezioni erano 
sostenute da questa discrasia o infezione che vogliate, 
dire; ma i moderni ne hanno rifallo lo studio ippocra 
lieo o clinico 'e dippiù vi hanno applicato ciò clic il 
progresso delle moderne scienze ci suggeriscono. 
Vuol dire che hanno determinato le alterazioni fun- 
zionali che quella infezione può produrre, le forme 
■miitumiclie e funzionali delle malattia, le alterazioni 
(■litologiche locali e generali; la natura eie de- 
generazioni che può subire questa discrasia coli' ere- 
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dita. In una parola il concetto dulia i 
litica da indeterminato che era è stalo determinata 
nei più minuti particolari. 

Lo stesso che della siQlide si deve dire della po- 
dagra c del reumatismo articolare. 

La podagra, o gotta che vogliate dire , fa studiala 
lin dai tempi piii remoti , e nei tempi meno an- 
tichi dal Sydcnham e dal Sydenham stesso , il 
quale era podagroso per eccellenza. Ma i sintomi , 
le forme che assume, la natura del processo infiam- 
mati™ , le conseguenze, e un' altra forma di podagra 
diventata irregolare , tutto questo forma un recente 
studio dei minuti particolari di questo processo. 

Ed il reumatismo articolare acuto c cronico, e la 
sua differenza colla podagra , onde questa non si 
confonda con quello o viceversa, tutti questi criteri 
diagnostici sodo stati sufficientemente stahiliti. Quindi 
per la podagra e pel reumatismo si può dire come 
per la sifilide: si è determinato minutamente quellu 
eh' era indeterminato e vago. 

La podagra o gotta è acuta o cronica; ma, acuta 
o cronica che sìa, si può distinguere in due modi : 
podagra regolare ed irregolare. 

Il parossismo della podagra il conoscete , ed io 
non fo che ripctervelo. Il parossismo ordinariamcnli' 
sopravviene all'improvviso e mentre l'individuo sta 
bene. II primo accesso avviene la notte-' tra la mez- 
zanotte all' una. È un improvviso atrocissimo dolore 
doli' articolazione di un alluce , o di entrami)! , il 
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quale si calma verso le ore del mattino, E l'infer- 
mo trova l'alluce rosso, ma di un rosso di porpora, 
o rosso porpora oscuro, o nerognolo. La superficie È 
lucida , il dito tì si suole infossare , vuol diro ri 
è l' edema. Il dolore intanto, che avea dato all' in- 
fermo un po di tregua la mattina, al meriggio vieti 
da capo , e poi dà nuova tregua verso sera, e poi 
esacerba nella notte ; e poi di nuovo tregua nel mat- 
tino e così via. 

Dicono gì' infelici podagrosi che non ci è doloro 
al mondo che superi quello della podagra; e si ri- 
ferisce d'individui, i quali, avendo sofferto i dolori 
di una frattura comminutiva del femore ed avendo 
per conseguenza potuto paragonarli con quelli della 
podagra, asseriscono che questi sono ancora più atroci 
dì quelli della frattura. È un dolore, dicono alcuni, 
quello della podagra come se un animale carnivoro 
stesse sbranando e rodendo ; ed altri dicono ; è un 
dolore come so un carro pesantissimo passasse sopn 
1' alluce. 

Quanto dura il parassismo ? Non ci ù tempo sta- 
Lililo. Il primo ordinariamente dura tre giorni, ma 
potrebbe durare otto, un mese duo mesi. In gene- 
rale il parossismo dura da 3 a 6 o 1 giorni la pri- 
ma volta c quando si faccia la cura delia podagra; 
ma nelle volto successivo, e se non si. faccia la cura, 
può durar molto, e molto. 

Un' altra domanda è questa : ci sono prodromi ? 
La prima volta raramente, nelle volte successive più 
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spesso. Però ci sono dei casi in cui il primo paros- 
sismo ha i suoi prodromi. 

In generale dunque quali sono essi questi prodro- 
mi? Ho conosciuto due individui , ai quali aveva 
predetto la podagra, perchè tra l'altro erano figli di 
podagrosi. 

Il fegato intumidisce spesso, ricorrenza di dolori 
all'ipocondrio destro, anoressia, dolor di tosta, pesan- 
tezza generale, spossatezza. Ebbene som ministra te un 
leggero eccoprolico, solfalo di soda, calomelano, ovvero 
un alcalino con un eccoprolico, ed allora l'infermo 
avrà delle frequenti scariche, e renderà grande quan- 
tità di bile. E con questo il fegato ritorna al suo 
volume, cessa la pienezza generale, ìa spossatezza e 
tutto si riduce completamente. E l' indivìduo sta 
bene. 

Io ho listo questa forma morbosa durare 3,4, 
fino a 5 anni così indeterminata c poi venire la po- 
dagra. 

Non ci e dubbio: i prodromi sono : la congestione 
del fegato con molta secrezione di bile e con dolori 
vaganti alla testa , alle spalle , e la pienezza e la 
stanchezza. E dippiii ì prodromi più ordinarli si ri 
'eriscono al tubo digerente, pirosi acida, flatulenze, 
dispepsìa, e, se ci è disposizione a morbi cardiaci, 
il cuore si risente ; se ci 6 disposizione a malattie 
dell'apparato respiratorio, questo se ne risente; se 
ci sono emorroidi se" ne risentono ; se ci è predi- 
sposizione a malattie vescicali vieni il tenesmo , le 
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urine sono ora dense e scarse con qualche poco iìì 
muco ed ora diluilissime e scarse dì Tirali. 

Esaminiamo ora luti' i caratteri che compongono 
!a sindrome della podagra acuta. 

La sede. Novantacinque volle su cento la sede È 
ìi il" alluce, raramente in altre articolazioni. E per le- 
più la sede è ad un solo alluce e non a tutti e due 
co li temporanea mente : può avvenire prima all' uno ti 
poi all' altro , ma contemporaneamente è all'atto ra- 
ro. L' articolazione tibio-tarsea viene dopo per fre- 
quenza , e poi le più piccole articolazioni del tarso 
al lato esterno, e poi il ginocchio. È importante ciù 
perchè tanlevoltc la sola sede vi ajuta a far la dia- 
gnosi differenziale tra la podagra ed il reumatismo 
articolare cronico. 

Quindi vi ripeto che nella podagra regolare e nel 
primo suo tempo la sede è quale io ve l'ho delta, 
cioè per ordine di frequenza : alluce, articolazione, 
tibio tarsea, e poi, quando si diviene emmenìemente 
gottoso, le ginocchia ; e poi , rendendosi successiva- 
mente maggiore il fomite della prodagra, l'articola- 
zione della mano, o più ancora il polso , il gomito 
ed infine le spalle. 

La prima regione dunque che invade è quella de- 
gli arti inferiori; poi i superiori ; ma in ogni caso 
per lo più ad un lato solo e mai contemporaneamente 
ai due lati. 

E nel reumatismo? Nel reumatisco articolare cro- 
nico, o deformane, o come dicesi nodoso, l'andamento 
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del processo ò diverso. Le prime articolazioni prese 
sono le mani, il polso, il gomito e contemporanea- 
inenlo a destra ed a sinistra; successivamente poi in- 
vade anche gli arti inferiori le ginocchia, le artico- 
tazioni tibio-larsce, quelle del tarso ce. Vedete dunque 
the l'andamento è interamente diverso ; la via è eom- 
ple tara ente inversa. 

Il colore. Il colore delle articolazioni affette nella 
podagra è rosso, rosso di porpora e talvolta anche 
rosso scuro, rosso opaco, rosso di mattone , ed in- 
fine talvolta anche livido per stravaso di sangue, vera 
ecchimosi. Tutto ciò non succede nel reumatismo ar- 
ticolare acuto o cronico. 

Nella podagra la pelle, dove ii processo è circo- 
scritto, è lucida, sempre con edema : premete il dito 
e s' infosserà e vi lascerà una fovea. E quando la 
forma acuta della podagra decade, il coloro impalli- 
disce e succede un prurito e costantemente una de- 
squamazione. 

Nella podagra però non vie mai la suppurazione 
o se qualche volta si verifica, non è mai come do- 
vrebbe essere, considerando il carattere acuto della 
malattia. Molle altre infiammazioni, i cui sintomi so- 
no meno acuti ed intensi , danno la suppurazione , 
ina la podagra mai. E so abbiamo degli esempi in 
cui la superficie colpita da podagra fluttua e poi si 
apre o spontaneamente o per -la mano del chirur- 
go e n'esce un liquido biancastro con pus, in que- 
sto caso assiemo al pus troverete i cristalli di 
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uralo di soda. La suppurazione dunque è stata falla 
dai precedenti depositi di urato di soda, i quali o- 
peraiio nel tessuto articolare o più ancora nei tessuti 
ci rcum ambi enti c determinano la snppurazione. La 
.•appura /ione dunque non appartiene alla podagra 
ma è prodotta dall' urato dì soda come causa traci- 



mano si scioglie. Ma quando i parossismi si sono 
succeduti diverse volte , avvengono dei depositi di 
urato di soda che incrostano le cartilagini articolari 
e le alterano; e poi questi depositi di urato di soda 
si fanno anche fuori 1' articolazione, nelle parti che 
la circondano, e si formano i tofi, dì cui a suo tem- 
po parleremo. Questa incrostazione può spìngersi fino 
a produrre l'anchilosi , la quale raramente succede nei 
primi accessi, ma è più frequente allorché ì paros- 
sismi si sono succeduti diverse volte. 
'La febbre. Nel primo parossismo di podagra acuta 



temperatura cresce di un mezzo grado o di un gra- 
do come in ogn'iniìa turnazione. Ordinariamente perù la 
febbre ci è, e con essa l'insonnio , il collasso, l' inap- 
petenza; le urine , come in tutte le affezioni acute, 
scarse, dense, carishe dìurati e di acido urico ec. 
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mentre dall'altro lato so la febbre non ci è le urine 
sono scarse di acido urico ed uratì ed in lai caso suole 
avverarsi che l'accesso è debolissimo. In questo vi 
ha poco rossore, poco gonfiore , quasi nessuna sof- 
ferenza; e tutto ciò si verifica specialmente neg/li uo- 
mini rifiniti e specialmente nelle donne. Allora la 
podagra si chiama atonica od astenica ed è ancora 
più terribile dell'altra forma di podagra, perchè suole 
divenire irregolare e produrre tutte le conseguenze 
che più tardi descriveremo. 

Finito il parossismo podagroso, l' infermo si sente 
bene, anzi si crede rinato: ha un benessere che uon 
area da più tempo, un appetito favoloso, che nei più 
sobrìi del mondo si manifesta con una brama ardente 
di voler mangiare e bere. Non è possibile di conte- 
nerli e se avviene che mangiano molto e bevono , 
dopo pochi giorni verrà un nuovo accesso, special- 
mente se si è bevuto molto vino e molta birra. La 
birra è ancora più temibile del vino, ed ecco perchè 
gl'Inglesi soffrono più frequentemente di podagra. Que- 
sto è un fatto importante. 

Il senso di benessere che segue al parossismo po- 
dagroso ha fatto credere che la podagra come la 
febbre fosse una malattia providenziale, e depurativa 
non di un solo virus ma di chissà quanti virus. 
Quest'c una esagerazione, anzi un errore della scuola 
umoristica che nou dovete accettare. 

Ci è questo però che quando 1* individuo ha avuto 
un grande accesso di podagra, 15 a 20 giorni, quasi 
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sempre con febbre , c quindi allorché si sodo veri- 
ficale nel sangue molte combustioni ed ossidazioni , 
naturalmente l' individuo deve sentirsi meglio. Poiché 
mollo acido urico si è ossidato ed è divenuto urea, 
molta urea ed urati son venuti fuori per le urine , 
e molte materie estrattivo si sono trasformate in urea 
ed urati. 

Ecco perchè l' individuo si sente bene, e mentre 
prima dell' accesso avea insonnie , pirosi acida , ri- 
gurgito, flatulenze, emorroidi , catarro acuto intesti- 
nale rc. tutto questo dopo il parossismo sparisce 
completamente. 

Ma se la podagra è atonica — poco dolore, pochi 
segni d' infiammazione , niente febbre , urine aquee 
di densità 1008 o 1010, poco urea poco urati — 
questa podagra non solleva punto l' infermo, il quale 
si sente ancora peggio dopo il parossismo anziccliè 
prima. 

£i sono intanto dei casi nei quali le forme della 
podagra non sono cosi nette come ve le descrivevo 
poco fa. Talvolta, benché rarissimamente la podagra 
assale le mani, i gomiti, i polsi, e lascia le artico- 
lazioni del piede, del ginocchio , salvo ad invaderle 
successivamente. Vuoi dire che talvolta la podagra 
viene come reumatismo articolare acuto ; febbre , 
quasi tutte le articolazioni dolenti, tumefatte. Eceovi 
il reumatismo articolare : parrebbe che non ci fosse 
che dire, mentre invece si tratta di podagra poli ar- 
tritica. 
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Come si distingue in questo caso la podagra dal 
reumatismo ? 

Nel caso si tratti di reumatismo articolare cronico 
confuso eolla podagra , o di podagra che si vuol 
ritenere per reumatismo articolare, bisogna ricorrere 
ali" anamnesi. Ha avuto l'infermo altri accessi? suo 
padre era podagroso ? i primi accessi furono all' al- 
luce ? Se ci è t.uttn questo, punii: orili e uri amenti ba- 
stare per dire che si traili di podagra, nonostante 
che per eccezione il processo abbia preso prima le 
mani, ì gomiti ec. 

Ma dippiù : il Garrot è stato il primo a fissare 
meglio degli altri clinici l'importanza dell' ur a lo di 
soda nel sangue del podagroso. 

Quando parlerò della natura di questo processo, 
dirà se dipenda tutto dall'abbondanza di urato di 
soda noi sangue , e quale importanza si debba ac- 
cordare a questo sale. Ma ripelo è stato il Garrot 
quello che ha messo in evidenza ciò che vi ho detto 
b che voi potete facilmente ripetere; onde coli' esa- 
me del sangue si può dire se si tratta di podagra 
o non, a malgrado la confusione apparente che vi si 
presenta. 

SÌ suol fare un piccolo salasso di tre once , e 
tolto il grumo che si forma o travasato il siero , 
questo si mette in un piattino ristretto di vetro o 
da caffè, in cui si mettono dello Illa comuni di ca- 
nape un po' sfrangiato. Si covre il piattino, affinchè 
non vi cada della polvere e, lasciatolo tranquilla colle 
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fila per un giorno od ua giorno e mezzo, se nel siero 
del sangue ci era abbondanza di urati di soda, to- 
gliendo lo fila dal siero che si è già quasi evaporalo, 

Se fate questo coi non podagrosi qualche cristal- 
lina di urato di soda si deposita sulle Illa, ma non 
tanti da sembrar canditi. 

L' è un' esperienza non di un' esattezza matemati- 
i-miMilc- sfitti li li cu , ma clic del resto è ottima per 
gli nsi clinici. 

Nei casi dubbi tra reumatismo articolare e poda- 
gra se l'anamnesi non bastasse, non vi resta altra 
via che questa. 

Ci e dippiù però : nel reumatismo articolare cro- 
nico, o nodoso, quando le alterazioni si sono stabi- 
lite sulle articolazioni, si manifestano ben diverse di 
quelle della podagra. 

Nella podagra nessun' altra alterazione fuorché i 
depositi di orati nelle articolazioni: l'incrostazioni: 
delle cartilagini e nuli' altro. Che se ci ha alterazioni 
nel tessuto cartilagineo, ciò si deve alla pivl'andità 
■ ioli" hcrtistaziijjic. Sci cadaveri dei podagrosi si os- 
servano soventi delle alterazioni che a prima giunta 
non sembra siano delle incrostazioni. Ebbene, immer- 
gete le cartilagini incrostate in una capsula con acido 
nitrico e fatele bollire, ovvero mettete le cartilagini 
ticH' acido nitrico bollente e uell' uno o noli' altro caso 
aggiungete poche gocce di ammoniaca e vedrete su- 
bito che il miscuglio diventa dì un bel color di por- 



Digitized by Google 



reumatismo arti 
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E poi ci e l'andamento della malattia. Nel reuma- 
tismo articolare acuto se non nei primi giorni, verso 
il S al 6 o ci è molta proclività a sudare o ci 



del reumati- 
iclla podagra. 
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Ma dippiù : la podagra acuta non va all' endocar- 
dio, non al pericardio come il reumatismo articolare. 
Osservale il cuore c forse ci troverete un criterio per 
credere più al reumatismo che alla podagra. 

E poi ci è in nltimo l'esperienza del filo; impe- 
rocché dev' essere permesso al medico per esplorare 
la malattia di togliere all' infermo due o tre once di 
sangue. 

Ecco in breve il quadro della podagra acuta, delle 
sue fasi e delle relazioni col reumatismo articolare 
acato e cronico, 

Vi ho descritto la forma acuta della podagra ; ma 
ci è anche la cronica. La forma cronica ha i seguenti 
caratteri. 1." E più frequente nelle donne che negli 
nomini. È più frequento negl' indeboliti, nei ca- 
chettici o degradati per qualunque causa , anziché 
negl'individui che si trovino in condizioni opposle. 
3." Si trova in coloro che la trascurarono o J a cu- 
rarono malamente, o che l'abidamo avuta per molto 
tempo e con i parossismi che sì siano succeduti ra- 
pidamente. Coloro che curano, e curano hene, la po- 
dagra, coloro che sono robusti, raramente vanno sog- 
getti a podagra cronica. Vuol dire che potranno avere 
dei parossismi lontani l'uno dall'altro, ogni anno, 
ogni due, ogni tre, ma non mai la podagra cronica. 
Al contrario si trascuri la podagra, si curi male, si 
degradi l' individuo nella nutrizione e la podagra as- 
sumerà la forma cronica. 

la che consiste la podagra cronica ? Parossismi 
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f refluenti : non finisce appena un parossismo che viene 
1' altro. Ciascuno parossismo raramente o mai è ac- 
compagnato da febbre ; ed è leggiero ma dura 
più che quell.i ddìn podagra acuta. Infine nella 
podagra cronica non è solamente 1' artiuoliuioii''- 
dell' alluce eh' è presa , ma tutte , quale più , 
quale meno ; la tibio-tarsea , quella delle ginoc- 
chia , quella del carpo ec. e dippiù sono conten- 
poraneamente prese diverse articolazioni. Cessato il 
dolore, le articolazioni restano irrigidite più o meno: 
e l'irrigidimento man mano si pronunzia dippiù ed 
incominciano delle scmilussazioni. I muscoli sono ir- 
ritati -dai depositi che si formano ed avvengono delle 
retrazioni e contrazioni spastiche. Vuol dire clic i ri- 
petuti accessi di podagra, e di podagra cronica, pro- 
ducono dei depositi dei sali dell'.urina , tra i quali 
primeggia l' urato di soda che può dirsi il sale ca- 
ratteristico dei gottosi. Raramente si trova Turato di 
potassa, qualche volta il fosfato di calce che proba- 
bilmente è iì risultato dell'infiammazione. E gli al- 
tri sali sono variabili ; ma l' urato di soda è costante 
e quel ch'ò più, predomina su tutti gli altri. 

I depositi di urati , che diconsi tot! , si formano 
nelle capsule e nel connettivo ci rcurn ambi ente e danno 
luogo a semilussazioni ed alterazioni delle articola- 
zioni, la cui difformi tù cresco ancora, perchè i sali 
depositali stimolano e producono contrazioni spastiche. 
Onde la difibrmazionc dei gottosi è in ragion diretta 
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dei depositi C quindi delle retrazioni, le quali pos- 
sono produrre iìao l' immobilità delle articolazioni. 

Ebbene nel decorso della gotti cronica il caratteri: 
clinico più salinai!! è la dilfunliilà dolili ;irtii:ulu/.i'j[:r . 
le se mi anchilosi. 

Contemporaneamente a ciò deperisce tutto 1' orga- 
nismo : vengono i catarri cronici del tubo digerente, 
la digestione non è più buona , dispepsia , pirosi 
acida , palpitazione nervosa , emorroidi ce. In una 
parola : comincia una forma di cachessia , la quale 
non dipende dalla podagra direttamente, ma dai di- 
sturbi delle funzioni clic debbono riparare alle per- 
dite dell' organismo. 

Ora domandiamo: dove si depositano i tofl? Nelle 
articolaàoni ; ma si possono anche formare liberi nel 
connettivo sottocutaneo. Or son molti anni che vidi 
ima dama pugliese, giovane e figlia di un padre got- 
toso , la quale avea le articolazioni interamente li- 
bero , mentre la superficie del corpo era sparsa di 
tumori per depositi nel connettivo sottocutaneo . Di 
quei tumori potei contarne fino a 300. 

Quesf unito di soda qualche volta riempie le bor.se 
mucose , ed in seguito la parte liquida che si era 
versata viene assorbita tutta o quasi tutta o l' urato 
forma il tofo. E qualche volta si notano dei turno- 
retti, grandi quanto un acino di canape, i quali si 
credono delle cisti, ma premute danno un materiale 
lattiginoso più o meno consistente. Ebbene , ancor- 
ché esistano questi tumoretti l'indivìduo potrà non 
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essere gottoso , ma se però 3a sostanza lattescente 
trattata coli' acido nitrico e l'ammoniaca vi da il co- 
lore caratteristico della muroxide, allora non abbiate 
nessun dubbio sulla natura della malattia. 

Una delle sedi dei depositi di urati sulle quali re- 
centemente si è richiamata 1' attenzione e 1' orecchio 
e specialmente il padiglione. Lungo la doccia del- 
l' elìce talvolta ss formano dei tumoretti come tanti 
acini di canape, i quali premuti lasciano vedere quella 
materia lattescente. Ora io non ho bisogno di ripe- 
tervi che nei casi dubbi tra reumatismo e gotta, se 
quei tumorclti vi presentano 1' urato di soda , la sola 
presenza di questo sale decide della diagnosi. 

Com' e evidente, talvolta si possono avere degli ac- 
cidenti serii nei podagrosi dove esistono questi de- 
positi. Vuol dire che essi agiscono da corpi estranei, 
ulcerano la pelle, destano delle suppurazioni icorose, 
carie delle ossa e tutte le altre conseguenze. Io già 
vi ho detto che la podagra per sè, acuta o cronica 
che sia, non vi produce mai suppurazione : e se vi 
è suppurazione , essa deriva dai tofì che la provo- 
cano. É tanto vero che nel prodotto della suppura- 
zione troverete pus ed urati. 

Un' altra domanda : qual' è il sangue dei gottosi? 
liei sangue dei gottosi non ci è quasi nulla di no- 
tevole. Ciò che si osserva nella gotta cronica è 
diminuzione del numero dei globuli. Quando 1 orga- 
nismo è defedato per ì disturbi dei lavori di ripa- 
razione , specialmente del tubo digerente , ne viene 
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una cachessia come tutte le altre. E questo non avviene 
nella podagra acuta in cui ì globuli del sangue sono 
a stato normale, e le funzioni digestive stanno bene. 
Ciò, come vedete, è della più grande importanza per 
poter faro la differenza tra la podagra ed il reuma- 
tismo che produce la cachessia e 1' anemia. 

Nel sangue dei gottosi la fibrina è aumentala , 
come aumenta in tuli' i casi d'infiammazione. Tro- 
vate spesso 1' albumina diminuita e per essa meno- 
mata la densità del sangue ; e ciò è spiegabili: per 
l' albuminuria cui spesso van soggetti i gottosi. Ma 
quello che si trova aumentato costantemente è ì' a- 
cido urico e 1* urato di soda. 

Questa è V osservazione più. fondata , e stabilita 
sopra centinaja c migliaja di analisi. 

E se alcune volte i chimici hanno trovato all' a- 
nalisi un predominio di acido ossalico ed ossalati , 
o se gualche volta i gottosi sudano, o si fanno su- 
dare, e poscia asciugati che sono si osserva sulla 
cute un certo pulviscolo nel quale si trova in ab- 
bondanza non l'acido urico, ma l'ossalico e gli os- 
salati, ciò non deve maravigliare, quando sappiamo 
Je grandi affinità chimiche e molecolari ohe passono 
tra questi due acidi, 1' urico e l' ossalico. Fate che 
1' acido urico sì ossidi dippiù e si trasformerà in 
acido ossalico. Ebbene, quando i gottosi presentano 
invece dell'acido urico ed Tirati l'acido l'ossalico 
e gli ossalati, per me ciò non costituisce niente di 
speciale : è un derivato dell' acido urico, ceco tutto. 
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Quello eh' è certo e che dì positivo ci dà l'analisi 
è che nei gottosi l'acido urico e gli urati sono co- 
llantemente in abbondanza. E vi ripeto se ci è acido 
ossalico ed ossalati ciò non costituisce nulla di nuo- 
vo, poiché accenna ad una maggiore ossidazione del- 
l' acido nrico. 

Passiamo alle urine dui gottosi. 

La quantità normale delle urine, come sapete, in 
media nell'uomo adulto 6 di 1500 grammi al gior- 
no ; ma soffro però grandi oscillazioni. Un uomo 
robusto, forte, ne caccia 2000 grammi e non piò ; 
e la quantità assegnata da altri come dal Bcquerel 
è esagerata e non 6 stata accettala da nessuno. 
Egli è certo inoltre che, quando viene la yecchiaja, 
la quanti là doli' urina diminuisce , e scende fino a 
1400 o 1200 grammi al giorno; anzi a vecchaja 
inoltrala, a 70 o più anni, quando si sono cacciati 
S00 grammi di urina al giorno , non se ne caccia 
più. Miseria dunque di processo riduttivo e di atti- 
vità ossidante. 

La densità dell'urina varia da MS a 12S : in 
media è di 120. Le Tirine dippiù sono naturalmente 
acide, e l' acidità non è per niente proporzionata 
alla quantità maggiore o minore di acido urico. 

Ci possono essere urine acide con poca quantità 
di acido urico , ovvero viceversa urine poco acide 
con molta quantità di acido urico. Pare che l'acidi là 
delle- urine dipenda dal fosfato acido di calce ; ma 
è cerio che uou è costante in tutte le ore del giorno. 



La maggiore acidità coincide coli' ora die precede il 
pranzo o la colazione ; e la minima risponde all'ora 
che segue la colazione o il pranzo. 

Vuol dire, se fate colazione alle 10, Terso le 9 le 
vostre urine presentano il massimo di acidità; men- 
tre una o due ore dopo saranno bensi acide , ma 
meno di prima ; e poi cresi: uno in acidità e crescono 



riduttivi dei tessuti e specialmente dei muscoli , i 
quali prodotti naturalmente sono molto acidi. Il fatto 
importante però è questo : che ì' acido urico nelle 
urine si troia in forma dì urato di soda , e poiché 
questo sale è poco solubile, cosi pare clic sia tenuto 
in soluzione dal fosfato acido di calce. . 

Ha dovete notare un altra cosa , che il depositar» 
dell' acido urico delle urine non è proporzionato alla 
quantità maggiore o minore di questo sale, ma in- 
vece iil grado di riciclila delle urine sSessc. Volete clic 
l'acido urico si depositi nell'urina? aggiungetevi 
dell'acido acetico o acido nitrico ; accrescetene in al- 
tri termini l'acidità, ed avrete precipitato l'acido urico. 
Quindi l' acido urico e gli tirati si possono anche de- 
positare coimmgue siano in piccola quantità. Non avete 
dunque il diritto di decidere dell'abbondala dell'acid-, 
urico ed tirati nelle urine solamente perchè formano 
depositi ; questo non e un criterio sicuro , e ci è 
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sempre Insogno clic il cliimico determini la quantilà 
doli' acido urico aggiungendo alle urine un acido 
libero. 

Ora qual' è la media dell' acido urico emesso in 2 f 
'ire? Non ci è nessuna proporzione tra l'urea e 1' acido 
urico. L' urea in un uomo rohusto , che si nutra 
bene, oscilla dai 22 ai 31 grammi al giorno : in un 
uomo debole, malaticcio, degradato, oscilla tra i 16, 
22, 24 grammi c talvolta scendo a 13, specialmente 
nelle donne , le quali cacciano meno urea clic gli 
uomini. La media dell' acido urico poi è dì 5G0 a 
ilio milligrammi , vuol dire poco più di mezzo 
grammo. 

Ora, ricordate queste piccole cose, qual' A la con- 
dizione delle urino nei gottosi ? Le urino dei gottosi 
sono variabili. Riguardo a principi! normali, l'urea 
non offre diversità , e solo va soggetta ad oscilla- 
zioni secondo la dietetica, l' età, il moto o la quiete, 
il sonno o la veglia. I principi estrattivi, la creatina 
la crcatinina, offrono lo stesso. 

E lo materie coloranti,- i sali fissi, offrono anche 
lo stesso. Quello che presenta delle variazioni tra i 
componenti dell'urina c l'acido urico. Esaminatele 
urine dei gottosi talvolta vi presentano poco acido 
urico ed urali , mentre dopo pochi giorni ne sono 
sopraccariche. Vuol dire che ci è im interni il lenza 
non però periodica; ci è un' oscillazione ancora più 
notevole che in coloro che non hanno gotta. E non 
è da meravigliare quindi se un giorno il chimico 
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nelle urine del gottoso trova appena poca acido uri- 
co , e nel ([ionio appresso molto. Tutto questo ei 
dice clic, ove sì vogliano studiare le urine dui got- 
tosi , bisogna raccogliere non quelle dì un giorno 
solo , ma di piii giorni ed esaminarla. Ebbene 
in questi ultimi tempi che si sono rivolti gli sludii 
sulla quantità dell' acido urico nell'urine dei (jotlosi. 

E qui prendo 1' occasione per potervi rilevare un 
fallo , sol quale richiamo lolla la vostra attenzione 
perchè è di molta importanza. Allorché vi sono indivi- 
dui predisposti a podagra, perchè figli di padri gottosi, 
o anello che hanno avuto una volta un accenno di 
gotta ed ora non 1' hanno piii, quesl' individui pre- 
sentano la calcolosi o l' arenale nelle urine. In altri 
termini, per meglio ed esaltamento formulare la ve- 
rità , vi dirò che, allora quando un individuo do- 
vrebbe esser podagroso, e caccia per le urine acidi) 
urico ed urali in l'urna di depositi cristallizzali o calco- 
li, finché dura questa emissione si può esser sicuri o 
quasi sicuri che non avverrà nessun parossismo got- 
tosi. Ed io richiamo su ciò la vostra alien/ione , 
.perchè a me pare che, raenlre i trattatisti della gotta 
hanno rilevato l'importanza dell'acido urico, non hanno 
nettamente inesso in chiaro questa verità come ve l' ho 
detta io, e che ripeto, cioè : un individuo che dovreb- 
be esser gottoso non presenterà nessun parossismo 
finché emetterà per le urine acido urico ed urati in 
forme di arenule o calcoli. È naturale che questi due 
falli debbono esser messi in relazione e ne ho molli casi 
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clinici. Molli individui mi hanno confessalo eh' essi 
erano gottosi quando io li osservava , ma non lo 
erano stali prima quando cacciavano colle urine dalle 
arenule. 

E quando prendete poi l'analisi delle urine -dei 
gottosi di gotta acuta o cronica clic sia, se dapprima 
ci è siala grande diversità nello ammettervi niaguionr 
o minore quantità di acido urico, oggi 1' analisi ha 
■ lato per risultato costante la diminuzione di quest'aci- 
do, sia nella podagra acuta che nella cronica, salvo 
poche eccezioni. 

Per esempio nella gotta acuta , in cui la febbre 
ed i dolori sono intensi, ci può essere nelle urine 
una quanlifà maggiore di acido urico che decade 
subito come si calmano i dolori e la fehhre. E lo 
stesso nella podagra cronica nella quale l'acido urico 
può subire delle oscillazioni. 

Ebbene, sono queste le condizioni delle urine nei 
gottosi con qualche altra di cui dirò ncll' anatomia 
patologica della podagra , come V album inuria ed i 
cilindri. Del resto si potrà anche notare un' oscilla- 
zione nei pigmenti ora scarsi ed ora abbondanti, ma 
sono variazioni poco caratteristiche. Il solo elemento 
fa rati cristi co è l'acido urico. 

Anatomia patologica delia podagra. Cià vi ho detto 
che l'osservazione dei toG è aulica, ed è famosa la 
lettera, del Morgagni in cui si descrive la gotla di 
un patrizio veneziano con concrezioni cretacee e tofi. 
Fu solo in questi ultimi tempi che dei tùli si fece 
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1' analisi ; e si vide che il principiu fu mìa meniate che 
li costituisce e Turalo di soda, ora a granuli ed 
ora in fama di aghi ; e poi vi é anche il fosfato di 
calce, dei carbonaii , i quali , come sapete, si tro- 
vano in ogni processo acuto dove hanno luogo degli 
essudati. 

Un altro fatto importante sì è notato ed è che , 
quando osservate un individuo con gotta cronica, il 
quale è tulio contorcimenti , tutto semilu$sazioni . 
è allora che dappertutto si trova 1' .tirato di soda: 
si trova nelle articolazioni, nel connettivo sottocutaneo, 
tino nelle ossa, nei legamenti che ne sono incrostati 
e nelle capsule e nel connettivo ci mini ambi ente, e poi 
in concrezioni nelle palpebre , negli orecchi a ma' 
di punti bianchi ed in altro parti del corpo. 

Invece, quando esaminiate- un gntlofo nel principio 
della gotta e morto per altra malattia, troverete bensì 
Turato di soda, ma non dappertutto, sebbene lì dove 
ei è minor quantità di vasi e non dove la rete ca- 
pillare È Ulta ed abbondante. 

Per esempio nelle articolazioni ci è la membrana 
sìnoviale, la cartilagine che riveste il capo articola- 
re, ec. La cartilagine nella sua parte centrale riceve 
pochi vasi, ed è nella parte centrale che si trovano 
i depositi degli urati, ancorché l'individuo abbia avuto 
un solo parossismo e sia poi morto per altro mor- 
bo. Paro insomma che questo succede perchè i sali 
dell'urina, e specialmente T orato di soda ed anche 
l'urea per uscire abbiano bisogno di una grande pres- 
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sione laterale. Ondo pare che i glomeruli di Malpi- 
(jlii nel rene siano fatti a posta per offrire un osta- 
colo, ima difficolta enorme alla circolazione e quindi 
per provocare una grande pressione. Ed è forse per 
questo clic nel rene Tengono fuori i principiì delle uri- 
ne. É un" inlerpetrazione questa che si dà o che dò 
io; ma che sembra positiva . 

E ci è sempre Turato di soda in ogni accesso di 
gotta? Sì, anche in un solo accesso, anche nel primo 
puro» bri io gottoso; poco, pochissimo, ma ci è sem- 
pre. Ed anche quando l'individuo pare non presenti 
nulla , e si muove e cammina Lene , pure, siatene 
cerli, so morisse e se esaminaste le sue articolazio- 

di soda. P 

Che cosa diremo intanto della così frequente ate- 
romasia dei gottosi, deli 1 ateromasia delle arterie e 
sjicchilmcnle dell'aorta e delle valvole scnvilnnari. Vi 
parlerò di nuovo delle affezioni delle arterie che coin- 
cidono colla gotta ; ma fin da ora vi dico che la 
materia calcarea che incrosta le arterie non contie- 
ne uniti, ma i sali comuni e specialmente i fosfati 
e la colesterina. Cosicché pare elio sia per un alte- 
rato processo che avvenga la cachessia nei gottosi e 
non mai per Turato dì soda. 

Rene gottoso. Questo è importante. Oramai è uu 
anno .che osservai ua signore calabrese il quale era 
gottoso per eccellenza ; e non solo, ma era afflitto 
dall'albuminuria, malattia che egli non potea conosce- 



vi g i li zed by Google 



— 105 — 



re e- che non sapea di avere. Nella golia cronica 
dunque olire i parossismi frequenti e quasi continui, 
oltre i deposili di uratì , olire in una parola tult'i 
caratteri che abbiamo descritti, osservate le urine ed 
il più delle volle ci troverete albumina, non in gran- 
ile quantità , ma 5 a G grammi per litro. Osserva- 
(eie anche al microscopio e vi troverete dei ci- 
lindri epiteliali di già degenerati , cilindri talvolta 
di trasparenza cerea , che taluni chiamano cilindri 
cerei , e più o meno abbondanti. Ebbene pare che 
nel rene dei gollosi ci siano due forme distinte di 
aìlera/.ioiii. In primo luogo la nefrite parenchimale; 
e se osservate i reni in un certo periudo li troverete 
«ungesti e più lardi atrofici , atrofia fatta a spese 
(iella sostanza corticale : il rene nella superficie è 
raggrinzato ed una gran parte ha sofferto la dege- 
nerazione adiposa. Ma prima di arrivare a ciò , ci 
è un altro periodo in cui i tubicoli uriniferi sono 
degenerali; le cellule epiteliali , raggruppate qua e 
là celie in talune parti lasciano a nudo la membra- 
na su cui stavano, cadono e degenerano. E quesla 
desquamazione di cellule si diffonde ai tubi di Bel- 
lini, menlre le pareti delle arterie s'ipertrolizzano. E 
una vera nefrite paranchi in al e. 

Ma spesso la nefrite 6 anche interstiziale: iperplasia 
del connettivo clic circonda i lubolini e le piramidi, e 
ciò coincide con un altro fatto , che cioè, sezionato il 
rene e guardalo, li si trovano dei punti bianchi in più 
linee e parallele, i quali punti souo depositi di urato 
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di soda od acido urico cristallizzato, ma più spezial- 
mente «rato di soda. É appunto in questi casi che 
si trova più facilmente la forma interstiziale della ne- 
frite. Ma anche quando si trova la forma parenchima In, 
i disturbi del rene si debbono attribuire ai depositi 
di urato di soda. Sicché si può dire che il reno dei 
gottosi va più soggetto a nefrite che non il rene 
d'individui sani. 

Le fasi dì questa nefrite sono lento , ma anche 
lentamente si arriva a quelle forme analomo-patolo- 
giche della nefrite primitiva. Certa cosa è che di 
dieci ([ottusi di finiti cronica elio muoiono o per que- 
sta o per altra malattia , appena uno ha i reni sa- 
ni, eppure con un corto dubbio. Sugli altri nove sì 
trova ce r [amento un'alterazione dei rene. Ed allorché 
avete il caso di un gottoso il quale in un momento 
cade eoiiii'. apoplettico, sopravviene una forma di coma 
e muore, allora non dovete dire con certezza che sia 
la podagra eli' è andata al cervello, è probabile- sin 
I' uremia. Immaginate quanti medici hanno u snervalo 
questo: ebbene, tulli hanno detto: è la gotta clic andata 
al cervello. Si e detto questo, si dice ancora, ma non 
è esatto. Osservate l'infermo, vedete cosa abbia sof- 
ferto preiieJeii ',emc:Hc, esaminate le urine e vedrete 
che i fenomeni sono uremici. E così anche del vomito, 
della diarrea. Voi certamente non attribuirete alla 
podagra i catarri intestinali, ma all'uremia. Sappiate 
ch'è nna ricerca tutta moderna il rene dei gottosi. 
Dapprima si era veduta qualche cosa per modo che 
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si diceva che i calcolosi sono gottosi , ed i gotlosi 
calcolosi , ma alle speciali alterazioni del rene non 
ci si pensava punto : l'attenzione del medico e dolio 
ammalato erano concentrate sulle alterazioni delle ar- 
ticolazioni. Ebbene, vi ripeto un'altra volta che di 1(1 
gottosi cronici, nove presi 1 ala no l'ai torà; ione del rene. 

Ed ora esporrò brevemente la citologia della po- 
dagra. 

La podagra è una delle malattie ereditarie. Che 
sia sempre ereditaria, non può dirsi; e ci sono in- 
dividui i quali sono gottosi , nonostante clic appar- 
tengano a famiglie in cui della gotta non si ha nep- 
pure idea. Molle statistiche si sono raccolte , dalle 
quali , per dire approssativameiite , risulla che , se 
non i due ■terzi degl'individui gotlosi poco meno di 
quesla cifra sono podagrosi per eredità. Poco più di 
un terzo è la cifra degl' individui con golia acqui- 
sita. Vedete dunque che la maggior parie dei got- 
tosi sono Dgli di padre gottoso ; gli altri , e sono 
pochi, hanno la gotta acquisita. 

Intanto, quando la podagra è ereditaria suole ma- 
nifestarsi in un'età più giovane che non quando 6 
acquisita. Anzi se ci è qualche raro caso d' indivi- 
dui gottoso ncll' adolescenza, queslo caso raro, ra- 
rissimo, appartiene alla golia ereditaria. L'individuo 
gottoso a 10 anni a 18, a 20 anni è un casa estre- 
mamente raro ; ma in simili condizioni la podagra 
non sarà mai acquisita , sempre ereditaria. 

In questo caso evidentemente le altre cause di cui 
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or ora parleremo hanno minore influenza, poiché ci 
è una causa stillidcntissimn, qual' è l' erodila. Onde 
spesso, comunque individui fìyli di padre gottoso pro- 
pongono di evitare la podagra e di tenerla lontana 
colla stretta osservatone dei precetti igienici che pos- 
sono allontanare qualunque altra causa , nondimeno 
divengono gottosi. E questo vuol dire che la gotta 
ereditaria è per sè slessa potentissima. 

11 sesso costituisce un'altra causa predisponente 
alla podagra. Le donne raramente vi vanno sogget- 
to ; ed io per quanto posso ricordare ho innanzi 
alla menlfì , centinaja di gottosi e tra questi ? od 
8 donne. È vero però che nelle donne quando 
viene la podagra suol essere sempre cronica ed 
atonica , cioè non si manifesta con quella for- 
ma intensamente acuta e con parossismo dolorosis- 
simo. ■ 

Del resto ciò che diceva Ippocrate : a mulier po- 
ihijra non ìaborat , nìsi ipsi ìiiùiidrua itefemint a 
è vero. Vero è però nel maggior numero dei casi e 
non abilitarne ri te ; rliè di donne podagmso prima 
ancora che cessino i mestrui non mancano esempi. 

L'età è un'altra causa. Ti ho detto che nella gio- 
vane età la podagra è rarissima. Solo in chi è pre- 
disposto per eredità la podagra può raramente ma- 
nifestarsi tra il 25" IU a 35' n ° anno, e più raramente 
ancora in nn' età più tenera. 

Nel maggior numero dei casi la podagra appare 
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dal 40 al 60 anno. I casi di gotta tardiva, dal 70»° 
all' 80 1 " 0 anno , sono anche rari. 

Ma uno studio mollo importante è quello che ri- 
guarda le bevande come causo di gotta. 

Fin dai tempi del Sydenham, ed anche di Galeno 
si richiamò l'attenzione sulla qualità delle bevande. 

Abbiamo Ir bevande distillale, l' alcool, il cognac, 
il rhum, alcune bevande scozzesi che contengono fi- 
no il 10 per 100 di alcool puro. Ci sono popoli i 
quali usano , specialmente nella Scozia ed in altre 
regioni , di beverc liquori distillati a preferenza di 
qualche altra bevanda, come il vino, la birra. Altri 
invece fanno l' opposto. 

Or bene che cosa ci dice la statistica dei gottosi 
dal punto di vista delle bevande? Fatto il paragone 
tra quelli che abusano di vino e Birra e quelli che 
abusano di bevande distillate, il maggior numero di 
podagrosi spetta ai primi ; a quelli cioè che abusa- 
no di vino e di birra , non ostante che in queste 
due bevande 1' alcool non sta mai nelle proporzioni 
delle bevande distillate, cioè fino al 10 per cento, 
ira solamente, supponendo !a migliore qualità di vi- 
no, come quello di Porto, può arrivare non più al 
di là di 21 per 100 di alcool. 

Non vi dirò poi che Van-Swielcn fa notare che, 
fino a quando in Olanda si faceva uso del rimili 
proveniente dall'America, il numero dei gottosi era 
molto minore di quello eh' è da quando si è intro- 
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dotto 1' uso della birra. Allorché si usava il rhum 
dell'America un caso di podagra era affatto raro. 

Ed i vini non sono tutti gli stessi. Voi sapete che 
il vino non contiene clic dal 1 al 12 per 100 di 
alcool ; sono pochissimi i vini clic ne contengono li 
no al 21 o 22 per cento. Ma non si va più al di 
là di questa proporzione. Olire all'alcool il vino con- 
tiene anche gommo, sostanze estrattive, albuminoi- 
di , acidi, p. es. l'acido tarlrico, tar Irati, sale co- 
mune e poi gli eteri. 

Che cosa si è rilevato dalla statìstica? I vini più 
nocivi sono quelli che contengono più alcool ; ma 
non è 1' alcool che nuoce , ed abbiamo visto che 
meno degli altri vanno soggetti a podagra coloro che 
abusano dì sostanze distillate che contengono Ano al 7 0 



paesi questa condizione dev' essere sempre presente 
agli occhi di coloro che fanno i pratici, e non devi; 
staggir loro per un sol momento. Da noi si hanno 
pessimi vini , ed i più tristi sono quelli delle Pu- 
glie , poi vengono quelli degli Abruzzi , poi quelli 
dello Calatine e poi quelli della Sicilia. I vini più 
micidiali sono i vini cotti. Invece i migliori Ira i 
nustri vini sono quelli di Avellino , e dei dintorni 
di Napoli i quali contengono il 7 o 1 1/2 o Y S 
per cento di alcool. Mi diceva la felice memoria del 
compianto Professor Pina, il quale arca fatto espe- 
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rienze su larga scala, che questi vini non sono àcidi, 
ma leggieri e buoni. 

Ripeto: quei vini che sembrano destinati a far la 
podagra sono i pugliesi, meno gli abruzzesi , meno 
ancora quei delle Calabrie, e meno quelli della Si- 
cilia. 

Ma in generale quali sono i migliori vini? Sono 
quelli clic non sono molti acidi , poiché rendono il 
sangue meno alcalino. Introducendo un vino acido , 
come sono i vini del Beno , crescono i tartrati e 
diminuisce l'alcalinità del sangue. E tatto questo ha 
un' importanza vitale come causa predisponente della 
podagra. 

I vini al contrario che abbiano dall' 8 al 10 per 
cento di alcool , non molto acidi , nè molto dolci 
(come sono quelli di Francia , il Bordeaux) sono 
ottimi vini. Quelli che sono acidi, senza saper perei»'; . 
producono dispepsia , fanno diminuire le urine ; in- 
vece quelli che sono huoni, non producono la dipinsi. -i 
ed aumentano la quantità delle urine. 

La birra più del vino dispone alla podagra , e tra 
le altre la birra inglese è micidiale, non ostante che 
la proporzione dell' alcool non arrivi al 7 percento. 
Ma come vi ho detto non è quistione di alcool ; 6 
quistione di qualche altra cosa, e forse c quistione 
di stomaco. E domandatene i medici della Germania 
e lutti gli abitanti di quelle regioni e vedrete die 
lì per le bevande sono tutti predisposti a catarro di 
stomaco, 
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Voi ricorderete bene queste cerini/ ioni eliobijicìie. 
poiché con esse avrete un corredo, non solo utile , 
ma necessario sìa per la profilassi della podagra e 
sia per curare un gottoso. 

Ed ora i cibi. I cibi e specialmente l'abuso di 
cibi azotati , e molto aromatizzali sono una potente 
causa di podagra, specialmente se si aggiunge l'o- 
zio , l' infingardaggine , iì poco moto ecc. 

Nei conladini quindi non si vedo mai la podagra, 

Ino degli argomenti più importanti c meno riso- 
luto dalla (isioliiijia sperimentale e questo ebe ora vi 
dirò. Ognuno di voi ha potuto verificare su sé stesso 
che, allora quando avvengano dei disturbi di dige- 
stione, quando si digerisca malamente, le urine di- 
vengono torbide e giumentose , aumenta la densità, 
aumentalo l'acido urico e gli urati. E tanto si man- 
tengono torbide le urine per quanto dura il catarro 
dello stomaco ed i disordini delia digestione. Insta- 
bilità la digestione, dissipato il catarro le urine tor- 
nano chiare col loro colore normale. 

Ebbene, domandiamo: the influenza può avere la 
digestione malamente fatta , e gli alimenti malamente 
elaborati sulla produzione eccessiva di acido urico , 
il quale e un derivalo delle metani e riusi riduttive ? 
Se l'acido urico venisse drittamente dai cibi , si 
potrebbe dire che quando questi siano malamente- ili- 
geriti, il chilo che viene assorbito ne conterrebbe 
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in granile quantità e quindi le urine sarebbero tor- 
bide. Ma invece sappiamo che 1' acido urico è uà 
derivato dei processi riduttivi ; quindi questa pro- 
posizioni; cibi mài: no 1 uh- dirimati non dice niente. 

Forse, sopraccaricandosi il sistema venoso ili 
materie abbondanti e malamente digerite , verrà 
a diminuire 1' ossidazione del sanale, ed allora gran 
parte di acido urico che si dovea trasformare in 
urea resta acido urico. Ecco tutto. Ma la fisiolo- 
rjia sperimentale non si è pronunziata su questo 
punto che resta ancora un problema. Noi clinici perù 
dobbiamo ritenere che nessuna causa è più potente 
pfT eccitare la podagra o determinarla quanto la 
dispepsia abituale, qualunque ne sia la cagione, ma 
più specialmente, quella dispepsia che viene da goz- 

É questa la dispepsia che produce od eccita la 
podagra , quando però si rivesta di questi caratteri 
clinici: 1." dolori di stomaco , cardialgia. 2." fre- 
quenti rutti, estese fermentazioni. 3." rigurgiti. 4." 
grande sensazione di peso dopo aver mangiato, fino 
ad una tendenza irresistibile al sonno. 5.° uno sfi- 
nimento generale, spossatezza enorme. 6.° gonfiezza 
dell'ipocondrio destro o del fegato. 1.° stitichezza. 

E questo un rruadro clinico che non dovrete di- 
menticare giammai. 

Già non tutt' i catarri gastrici si rivestono di que- 
ste forme cliniche ; ma però vi prego a non dimen- 
ticare questo quadro che vi sarà dì molto giova- 
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mento. E quella la dispepsia alla quale può se- 
guire la podagra, ancorché non si abbia la sventura 
di esser figlio di un gottoso. 

In simili condizioni analizzate per quanto più vo- 
lete le urine e le troverete sempre piene di acido 
urico. Ora , posto che nel rene si verifichino tali 
condizioni che l'acido urico non potrà eliminarsi in 
quella proporzione in cui si e formato, si diventerà 
gottoso. 

Ma anche i forti travagli , i lavori intellettuali , 
la grande assiduita allo studio, hanno una certa in- 
fluenza sulla produzione della podagra. 

Infine il clima e le stagioni. 

la podagra è più frequente nel nord che nel sud, 
meno nella zona torrida che nella temperata. Dicono 
i viaggiatori che nel!' Àfrica la podagra non è co- 
nosciuta mentre invece in Europa è frequente, e tan- 
toppiù frequente per quanto sì sale verso il nord. 
Ne' nostri paesi dì gottosi ce ne ha pochi. 

Per la stagione è vero quello che dice Ippocratc 
che la podagra viene di primavera o di autunno ; 
raramente di està o d'inverno. 

Ma una causa molto importante di podagra fu ri- 
levata in quest'ultimi tempi, la infezione saturnina. 
Il fatto è questo , che negli ospedali di Berlino , 
Parigi e specialmente in quelli di Londra comunque 
negli operai la podagra « rarissima, (sebbene in In- 
ghilterra ogni opcrajo per povero che sia fa sempre 
abuso di birra, e di birra inglese eh' è micidiale) pure 
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studiato Io sialo di ciasc-un oper.jjo, più di una quar- 
ta parte di quelli che soffrono la gotta si trova con 
infezione saturnina, jniiclu: lavora mjlle fonderie dui 
caratteri, nelle fahhriehe di cerussa, o di altri co- 
lori in cui entra il piombo. 

Allorché gl' individui presentano la cefalea satur- 
nina , le coliche , la parilisi saturnina ed in gene- 
rale le forme dell'infezione saturnina, se si fa l'e- 
sperienza del filo , nel siero del sangue si troverà 
un' abbondante quantità di acido urico. Anzi, ove si 
voglia sperimentare , se sì amministrano 50 a 60 
oentigrammi di acetato di piombo ad un individuo , 
T esperienza verifica la diminuzione di acido urico ed 
uratì nello urine. 

Sicché tra le cause predisponenti bisogna anche 
mettere 1" infezione saturnina. 

Ma oltre di questo cause che , operando lenta- 
mente, producono la podagra in chi è disposto , o 
possono anche crearla, ci sono ancora le cause ec- 
citanti. 

Cioè un individuo già podagroso può avere per 
queste cause un nuovo parossismo, o più parossismi 
di quelli che non avrebbe avuto , se non si fosse 
esposto all'influenza di quelle cause. 

Di questi casi io ho avuto molti esempi , sui quali 
vi dirò poche parole. 

Indivìdui che hanno avuto il parossismo podanros.:! 
e che sono sottoposti ai una dieta severa , cessato il 
parossismo saligno avere un appetito enorme , ed un 
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amoro straordinario pel vino e pei cibi. Ebbene, si 
soddisfaccia a questo loro appetito, e dopo pochissimo 
tempo vedrete ritornare nuovi parossismi. 

E le cause reumatizzanti? Questo è importante c 
ne conto molti esempi. Lo andare alla caccia ed a 
quella della volpe, una caccia molto faticosa, o sù 
per le montagne, pei boschi, nelle maremme, nelle 
paludi, nella valli, come del Pò, del Ticino, e special- 
mente nei mesi di novembre e dicembre è una causa 
SiTquentc di reuma. Che influenza dunque ha il freddo 
umido sulla podagra? Per produrrò la podagra non 
ha nessuna influenza; per eccitarla si. Il freddo 
umido può produrre il reumatismo , acuto o cronico 
tino al reumatismo deformante, ma non mai la poda- 
gra. Però in chi fosse podagroso il freddo umido 
può far ritornare la podagra. 

Qual'È la ragione? Io credo che dipenda dai molti 
acidi che vengono fuori per la traspiraziooe , e Ira 
tutti l'acido sudorico. Sapete che il sudore e acido, 
specialmente in talune regioni, come le ascelle. Eb- 
bene , soppressa la eliminazione degli acidi , i reni 
possono compensare fino ad un certo punto, ma pos- 
sono anche non compensare, ed allora il sangue di- 
viene meno alcalino , e l' acido urico e gli urati si 
depositano ed eccitano il parossismo. 

Allorché il sangue dei gottosi non si mantiene in 
un certo grado di alcalinità, e ciò deve farsi col car- 
bonato di iilina , diminuisce la solubilità degli ura- 
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li, i quali si depositano e producono il parossismo 
gottoso. 

Ecco in breve l'esame del quadro ctioìogico della 
gotta. ' 

Dopo quello che ho detto sulla gotta, diro ancora 
poche parole sulla dottrina di questa malattia. 

l'acido urico nella podagra ha richiamato l'atten- 
zione dei clinici e patologi, ì quali l'hanno studiato 
in lutt'i modi possibili. 

I fatti sono questi : 

L'acido urico per sé stesso è poco solubile. Di ac- 
qua fredda ci vogliono più migliaia di parti per scio- 
glierne una di acido urico; e di acqua calda un pò 
meno. 

Sono più solubili gli urati, urato di soda, di po- 
tassa, di litina, aniicchè l'acido urico. 

Per sè stesso l'acido urico opera come un acido , 
ma non colora in rosso la carta di tornasole. E ciò 
spiega che l'acidità delle urine non dipende dall'aci- 
do urico, ma dal fosfato acido di calce. 

L'acido urico in una soluzione acida si precipita 
facilmente. Tuoi dire che si scioglie con più diffi- 
colta in una soluzione acida : al contrario per quan- 
to più la soluzione è alcalina , per altrettanto 1' aci- 
do urico vi si scioglie. Da che segue che in quei 
casi in cui predomina nelle urine l'acidità, slancile 
malattie acute , o dopo la soppressione del sudore 
per cui la pelle non può cacciar via yli acidi, l'a- 
cido urico e gli urati si depositano. Quindi i depo- 
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siti urici delle urino non sono sempre l'espressioni 
dell'aumentala quantità di acido urico ed urati, ma 
anche talvolta l espressione della cresciuta acidità 
delle urine. 

L'acido urico è lavorilo nella solubilità dalla pre- 
senza del fosfato sodico neutro, il quale cedendogli 
una parte della soda, onde si forma Turato di soda, 
diviene fosfato acido. 

Tra tutti gli urati alcalini il meno solubile è quello 
di soda, il più solubile è quello di litina, o tra l'uno 
e l'altro sta Turato di potassa. E questo fatto ha una 
grande importanza pratica , poiché quando vogliate 
alcalinizzare il sangue , proponendovi una maggiore 
solubilità dell'acido urico , non userete il carbonato 
dì potassa, e molto meno quello di soda; ma invece 
il carbonato dì litina. 

La quantità dell'acido urico È diminuita, o è ac- 
icoresciuta a seconda di certe condizioni organiche. 

In generale le malattie acute, la febbre, l'infiam- 
mazione, aumentano la quantità di acido urico e de- 
gli urati. Ha più specialmente ancora l'aumentano le 
malattie di fegato c di milza; e voi conoscete i de- 
positi urici ni'll'infi'zione palustre. Anzi forse non ci 
è processo che aumenti T acido urico e gli urati 
quanto l'infezione palustre, specialmente quando vi 
fosse un grande tumore splenico. 

Vi sono poi delle sostanze le quali diminuiscono 
ie proporzioni dell'acido urico; altre che ne diminui- 



Digitized by Google 



scono la eliminazione; ed altre che ne aumentano la 
formazione. 

L'esperienze fatte coU'amminìstrarc all'uomo ed agli 
animali grandi dosi di alcool, ovvero quelle islituitc 
sui bevoni , hanno constatato che l' alcool per se 
assolutamente diminuisce la formazione dell'acido li- 
neo. Questo fatto è in armonia coli' altro che abbia- 
mo notato innanzi, clic ciò;' 1 , l'abuso di bevande distil- 
late non spiega grande influenza sulla podagra. Che 
se talvolta avviene il contrario, io credo che dipen- 
da dall'anoressia e dispepsia per catarro gastrico pro- 
dotto dalle sostanze alcooliche. A questo proposito 
non mi stancherò di ricordarvi che coloro i quali 
vanno incontro a continui catarri gastrici ed a cat- 
tive digestioni presentano maggior quantità di acido 
urico nelle urine. 

Altre sostanze producono un aumento di acido li- 
rico, e tra queste vi ricorderò il vino, ed i vini cat- 
tivi, ma più ancora la hirra. 

Gli esercizi! ginnastici , il moto diminuiscono la 
produzione di acido urico , mentre aumentano quella 
dell'urea. Il Leumann ha fatto su sé stesso gli 
esperimenti , ed ha notalo che in riposo la quantità 
dell'acido urico stava all'urea come I a 38, mentre 
dopo il moto stava come 1 a 75. Gli esercizii gin- 
nastici, il moto, sono delle condizioni propizie clic 
dovete tener presenti. 

Ci sono poi i cibi; e non ci è dubbio che i cibi 
azotati producono maggior quantità di acido urico. 
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Questo principio è stato messo fuor di ogni dubbio 
dell'esperienze fatte su larga scala tanto sugli uomini 
che sugli animali. 

Ma niente più aumenta la proporzione doli' acido 
nrico ed urati quanto i catarri cronici gastrici , spe- 
cialmente se si associano a stitichezza o fermenta- 
zioni ed emorroidi , o tumore di fegato , o pletora 
■ :::! sistema (Iella porta ec. ti sono degl'individui. ohe, 
mangiano e bevono molto, ovvero hanno mangiato e 
bevuto molto per lo addietro, i quali vanno incontro 
a frequenti indigestioni , o flatulenze , ad emorroidi 
ec. Ebbene, quest'individui presto o lardi diverran- 
no gottosi. 

SÌ è rilevata da molto tempo una certa relazione 
tra gli emorroidi c la gotta; e si È arrivato fino a 
dire: la gotta prima di essere gotta sì manifesta ne- 
gli emerroidi: o poi si è notato che la più parte dei 
gottosi solfre di emorroidi. 

Questo fatto messo in chiaro dai medici antichi , 
ha ricevuto un'importanza maggiore del vero. 

La verità pare che sia tutt'altro. 

Datemi un individuo che digerisca male , che va- 
da soggetto a frequenti dispepsie e fermentazioni 
gastriche, e questo individuo potrà avere la podagra. 
La fisiologia, ad onta che non sappia spiegarlo, ha 
riconosciuto questo fatto. In tali condizioni non po- 
Irà dirsi che la podagra prima di localizzarsi altro- 
ve avea invaso lo stomaco , ma invece che le fre- 



(jucntì gozzoviglie hanno determinalo un aumento di 
acido urcio e quindi la podagra. 

Dall'altro lato, supponete un individuo che mangia 
e beve molto e che sia pletorico. Vuol dire, suppo- 
nete che in questo individuo il sistema venoso addo- 
minale, ch'è il sistema venoso assorbente, abbia as- 
sorbito una grande quantità di materiale e ohe, pri- 
vo dì valvole com'è, siasi dilatato. Se aggiungete a 
tutto (jur-sIo 1' inerzia , una vita sedenlanca, i lenti 
moti del diaframma , il ijuale deve concorrere alla 
circolazione addominale , ed infine una paresi delle 
jiarpli dello intestino per cui una diminuzione dei 
movimenti peristalsi e quindi della circolazione , 
tutto ciò vi farà facilmente concepire la faciltà di 
una pletora venosa; ed ecco che cosa sono gli emor- 
roidi in tal caso : sono V espressione della pletora 
venosa. 

In simili condizioni per una cagione che ancora 
ignoriamo si produce una maggiore quantità di acido 
urico. E notate: indipendentemente della quantità di 
acido urico che si produce perchè in simili casi la 
digestione suol essere stentata e difficile, altra quan- 
tità se ne forma per la pletora venosa. Ecco dunque 
come questa causa può predisporre alla podagra; ed 
ecco anzi come talvolta può esserne la sola con- 
dizione pato genica. 

Adunque i punti principali, e dirò anche i punti 
su cui non resta più nessun dubbio, sono questi che 
io vi ripeto. 
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1. Sono conosciute, studiale , numerate tutte le 
condizioni che favoriscono o minorano o ritardano la 
formazione dell'acido urico, siano condizioni organi- 
clic o cause esterne. 

2. Si è stabilito clic nel sangue dei gottosi , ed 
unicamente nel sangue dei gottosi , vi è prevalenza 
di acido urico ed urati. 

3. Qualunque sia l'età del gottoso fin dal primo 
parossismo vi è deposito di acido urico nelle carti- 
lagini articolari poi man mano nelle articolazioni o 
in altri luoghi. 

4. Che il deposito dì urati avviene più facilmente 
dove ci è povertà di vasi. 

5. Tutte le condizioni che impediscono l'eccessiva 
formazione di acido urico, o ne proteggono 1' elimi- 
nazione sono condizioni che favoriscono la cura della 
podagra, o che no attenuano l' intensità , o che ne 
mitigano i parossismi. 

E l' azione dei rìmedii, come vedremo più lardi, 
non deve tendere, se non a conseguire questi fini. 

Ma oltre a tulto ciò rimangono quelli che si chia- 
mano punti neri ; e di punti neri ce n' ha special- 
mente uno. Dove si forma l'acido urico ? qual' è la 
legge che presiede alla sua formazione ? ' perchè i 
gottosi iuanifestano 1' eccessiva formazione di acido 
urico? La dottrina di Liebig su questo riguardo in- 
comincia a decadere. 

Egli, il Leibig , diceva ebe 1' acido urico è una 
forma intermedia tra la creatina e 1' urea la qual 0 
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costituisce 1' ultimo grado di ossidazione e riduzione 
organica. L'acido urico none che una molecola più 
complessa che se volete trasformarla in urea dovete 
ossidarla. In una parola: la dottrina di Leibig è fon- 
data sull'ossidazione organica ed applicata alla gotta, 
ne viene cho il gottoso e qucll' individuo in cui ci 
è poca ossidazione nel sangue. Per conseguenza il 
moto, le acque alcaline, perchè accrescono l'ossida- 
zione del sangue sono condizioni contrarie alla gotta. 

Effettiva 01 ente se si sottopone ad ossidazione l'aci- 
do urico, ponendolo in una preparazione ossidante, 
tra gli altri derivati v'è l'urea. E tutto ciò non può 
negarsi. 

Ma ci è un fallo, che sfuggi alla sagacia del Lie- 
big e che distrugge tutta la sua dottrina. 

Se esaminate l'urina dei rettili e degli uccelli vi 
troverete 10 o 12 volte più di acido urico e sopra- 
tutto di urato di ammoniaca, che nelle urine dei mam- 
miferi. 

Che 1' acido urico predomìni nei pesci e nei ret- 
tili vuol dir culla , perchè in questi animali la re- 
spirazione è poco energica ; ma non può dirsi lo 
stesso clcgl' insetti ed uccelli , i quali sono gli ani- 
mali più attivi del regno zoologico e nei quali la 
respirazione è enormememente energica. Intanto, quan- 
do osservate il Guani) che trovasi nel Perù e che 
non e altro se non materiale escrementizio degli uc- 
celli vi troverete la massima parte di urato di am- 
moniaca. Come spiegare tulto ciò , quando secondo 
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Liebìg non ei dovrebbe essere nessuna traccia di a- 
cido urico? 

Ed allora per le teoriche del Rubin e Vcrdcuìlle si 
è detto che 1' acido urico si forma nell'organismo in 
un modo diverso che non si ottenga in chimica. 

Vuol dire eh' esso sì forma dallo sdoppiamento di 
certi princìpi!, cioè clic una ]uol(^o];i complessa, per 
un processo di riduzione, al quale senza dubbio en- 
tra 1' ossidazione, si divide in altro molecole meno 
complesse. Cosi il Rubin ed il Verdcuiile dicono che 
l'acido urico venga dallo sdoppiamento della gclina 
che produrrebbe Ira gli altri derivati l'acido urico. 
La sede in cui avverrebbe lo sdoppiamento sarebbe 
il tessuto fibroso. A questa dottrina ci è da creder 
poco , poiché non pare fondata sopra argomenti so- 
lidi. 

Al contrario abbiamo delle serie osservazioni dello 
Schmidt ed altri, che provano come nel parenchima 
del fegato, e più ancora in quello della milza si trovi 
in abbondanza l'acido urico, che del resto non man- 
ca,* comunque iu minor quantità, nel cervello enei 
polmone. 

E quindi si e detto: non ammettiamo le dottrine 
di Liebig, accettiamo quelle sullo sdoppiamento, ma 
peri 1' organo in cui questo sdoppiamento avviene 
non è un solo , il tessuto fibroso , ma molti. 

Quali siano poi le condizioni del meccanismo del- 
l' accrescimento dell' acido urico , non si sa. E qui 
sta tutto il problema da dover risolvere, perchè men- 
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tre conosciamo le condizioni elio favoriscono o ritar- 
dano la formazione dell' acido urico , ne ignoriamo 
completamente il meccanismo. 

Ci è un altro lato della quistione non meno im- 
portante. Si domanda: per esser gottoso basta l'ec- 
cesso dì formazione dell' acido urico o ci vogliono 
altre condizioni ? E poi : si può esser gottoso anche 
quando l' acido urico non sì formi in eccesso ? 

Alla prima di queste due domande si può rispon- 
dere che, quando si abbiano rognoni capaci ad eli- 
minare proporzionatamente l' acido urico , forse non 
si di viene gottoso. E noi vediamo tuttogiorno che 
fino a quando individui cacciano fuori arenule e cal- 
coli, non divengono mai gottosi. 

E questo princìpio ne porta un altro che cioè la 
funzionalità dei reni non è uguale in lutti gli orga- 
nismi. In modo che quando avvenga un'eccessiva for- 
mazione di acido urico, e quando i reni non rispon- 
dano proporzionatamente colla loro eliminazione , si 
potrà divenire gottoso. 

Abbiamo ammesso nei reni delle alterazioni, ma $aro 
che esse siano consecutive al vizio podagroso. Quello 
che possiamo ammettere prima della podagra è una 
diminuzione di funzionalità e nuli' altro. 

Alla seconda domanda : se ci possa essere una 
podagra senza che ci sia eccesso di formazione di 
acido urico sì può rispondere coli' esperienza del Ilio 
Dell' infezione saturnina. 

In coloro che sono in preda all' infezione satur- 
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nina non ci é eccesso di formazione di acido urico, 
ma difetto di funzionalità nei reni. 

Segue per conseguenza da tutto ciò che si pos- 
sono ammettere due condizioni , o due emise p;i!o- 
geniche della podagra. La prima è Y eccessiva for- 
mazione dell'acido urico ed urati, sicché il rene non 
basti a cacciarli, malgrado la sua funzionalità sia nor- 
male. La seconda è la formazione normale dell'aci- 
do urico e la diminuita funzionalità dei reni. 

"Vi dicono taluni : voi bandivate dalla patologia 
1' umorismo ed ora con le dottrino della gotta ci siete 
tornati. Ma non è vero che in questo caso noi in- 
vochiamo la patologia umorale ; poiché quali sono i 
principii che abbiamo stabilito ? 0 eccessiva forma- 
zione di acido urico, o difetto di eliminazione nei 
reni. La gotta dipende da una diminuzione di fun- 
zionalità dei reni, ebbene, allora sono i reni la se- 
de delle malattie. La gotta dipende dall' eccessiva 
formazione di acido urico, ed allora dove si genera 
1' acido urico ? L' umorismo dà ai liquidi e special- 
mefite al sangue una vita automatica , indipendente 
dall'azione degli organi. Or nella gotta l'acido u- 
rico si trova nel sangue perchè iu esso si trovano 
tutte le sostanze; ma però esso dipende da un vizio 
di alterata riduzione , e questo vizio ha sede negli 
organi. Per conseguenza non è niente umoristica la 
dottrina sulla gotta. 

Ecco quello che oggi si sa di più netto sulla got- 
ta : ma vi ripeto sempre ; restano ancora due punii a 
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dilucidarsi. Qnal'è la legge per cui talvolta l'acido 
urico si genera io eccesso nell' organismo? Qual e la 
causa per coi in taluni individui ed in alcuni pe- 
riodi di vita diminuisce la funzionalità dei reni? 

Ai capitoli clic ho esposto sulla podagra regolar.' 
fu seguire ijucllo che riguarda la gotta irregolari: , 
anomala, o, come taluni dicono, metastica. E prima 
di andare innanzi, un' avvertenza. Non bisogna esser 
molto corrivi a giudicare che tutt'i sintomi che si 
manifestano in un organi.- ino immediatamente dopo la 
gotta debbano attribuirsi ad essa, anche guando vi 
sia qualche cosa che dinoti una relazione tra la gotta 
e le funzioni alterate. Imperocché 1' organismo got- 
toso, oltre di essere gottoso , ò anche ammalato e 
predisposto a ricevere l'influenza delle comuni cause 
morbose. Nel gottóso ci è alterazione del sangue per 
l'abbondanza dell'acido urico e degli orati, ci è al- 
terazione dei reni , ci è alhuminuria , ci 6 pletora 
venosa, ci sono disordini gastrici ec. Ed eccovi un 
organismo che solamente perchè trovasi in simili con- 
dizioni è predisposto a risentire delle influenze mor- 
bose che non avrebbe risentite se avesse altra Ma- 
lattia. Quiudi in questi casi clinici bisogna usare 
molto criterio e perspicacia, esaminare bene i fatti, 
e vedere se per avventura la tale o tale altre fun- 
zione è stata alterata da altre cause che non siano 
in relazioni intime col processo gottoso. 

Premesso ciò, non si può rivocare in dubbio ciò 
clic gli antichi medici e la medicina volgare crede 
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in proposito. Acche le osservazioni di autorevolissi- 
mi medici, e clinici ce ne convincono, ed alcuni fe- 
nomeni non possono attribuirsi che alia gotta visto 
che la loro scomparsa è seguita dal comparire di 
questa , ed il loro riapparire è segnato dal dissiparsi 
della gotta. 

Ricordo che ho già detto che l'accesso podagraso 
regolare è una malattia o una forma di malattia che 
nessuno vcrrehbe avere, ma che rispetto a discrasia 
di sangue è una forma critica. 

Ed e una forma critica in primo luogo perchè l'in- 
fiammazione gottosa è sostenuta da depositi di acido 
urico ed urati nelle articolazioni infiammate. Ed è 
una forma crìtica in secondo luogo , perchè la feb- 
bre clie accompagna 1' eccesso podagroso acuto au- 
menta l' ossidazione generale e riduce molto acido 
urico che vien fuori perchè 1' eliminazione è anche 
aumentata come in tutte le malattie acute. Ecco dun- 
que perchè 1' accesso gottoso acuto , intenso , con 
febbre è una forma critica. 

Io vi ho detto che la gotta è uno ili quei pro- 
cessi ebe non entrano nella medicina umoristica, ma 
intanto la materia che produce la podagra è nel san- 
gue, e può, anzi deve eliminarsi; che se non si eli- 
mina può depositarsi e determinare molte alterazioni 
funzionali. < . 

Questa ragione è confortata da altri fatti di eguale 
natura. Cosa succede nell' uroemia ? L'urea resta nel 
sangue ; ebbene , non si ha la diarrea ? non si ha 
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ii Tornilo? non si ha la meningite essudativa? enon 
si hanno altre alterazioni di funzionalità di diversi 
organi e specialmente del cervello ? 

Ecco un esempio. Se agli animali legate gli ure- 
teri , specialmente agli uccelli , a capo di pochi 
giorni si hanno dogi' infarti di urati, specialmente di 
urato di ammoniaca , dappertutto , ed anche nelle 
glandole dello stomaco, nello intestino. 

Ed i serpenti, nelle cui urine si trova poco urea 
e moltissimo urato di ammoniaca, quando in alcune 
stagioni entrano in uno stato di torpore, di letargo, 
presentano nello stomaco una materia bianco-gri- 
giastra. 

E ciò perchè hanno emesso poca urina ; si è ve- 
rificata una debole riduzione organica e quindi V urato 
di ammoniaca si presenta in abbondanza. E ciò s'in- 
tende bene, perchè questa sostanza dovea essere, ma 

Non è meraviglia dunque che ci aggiustiamo al- 
l' idea , cui erano molto abituati gli antichi della 
scuola umoristica , che un principio che dovea tro- 
varsi altrove , sì deposita in un punto e produce 
delle alterazioni. 

Del resto vi sono dei fatti narrati da medici e cli- 
nici autorevolissimi , e da parte mia posso dirvi che 
molto spesso sono stato testimone di casi identici. 

Si deve ammettere la podagra metastatica ? 

Ce ne sono molti casi , ma sempre o quasi sem- 
pre prodotti per 1' aiione del freddo. 
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L' individuo con gotta acuta mette il piede nella ne- 
ve, o si espone al freddo umido, o applica hi neve 
per mitigare i dolori di un accesso gottóso ; i dolori 
si calmano , ma dopo poco si manifestano dei sin- 
tomi gravi ed imponenti, che cessano eoi riapparire 
della infiammazione podagrosa. 

Si avverte allo stomaco uno stringimento, oppres- 
sione , fortissima cardialgia , vomito semplice o bi- 
lioso, senso di sincope, flatulenze, sensazione di fuoco 
e cosi imponente clie gì' infermi dicono che sentono 
di morire. 

E tutto ciò in coincidenza della scomparsa della 
podagra e sopratutto pei freddo umido. 

Allora soinininis Irate un calmante ed in poco tem- 
po, se la podagra ricomparisco, finisce tutto. 

Ora in tali casi di clic si tratta ? È un disordi- 
ne funzionale prodotto dal deposito degli urati, ovve- 
ro è una gastro-enterite acuta, intensa ? Può esser 
1' una o T altro , ma 1' osservazione più frequente- 
mente vi presenterà un' alterazione funzionale anzic- 
chè mia gastrite. 

Ed il cuore che fa nella podagra metastatica ? 

É aritmico , tumultuario, irregolare; e poi si ha 
un senso dì ambascia, di sincope ed un dolore co- 
me nell'angina peeforis. 

E qui coi rimedi sedativi ed anche un pò ecci- 
tanti tutto finisce. 

Del resto si narrano anche casi di apoplessia sie- 
rosa in caso di gotta retrocessa. 
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In somma i Ire organi clie più facilmente sono 
affetti nella golia retrocessa sono; Io stomaco, il cuo- 
re , il cervello. 

Vi sono però altre forme di gotta che non dogete 
chiamare metastatiche, ma irregolari. 

Cioè forme morhose di origine gottosa in indivi- 
dai (lattosi e specialmente di gotta atonica e croni- 
digerente. g P 1 

Nessun medico che ;ibl>i;ì per poco esercitato la 
sua professione ignora questi fatti, e se ne possono 
avere ancora dippiù , quando si facciano delle ri- 
cerche sulla malattia clic tormenta l' infermo e sulla 
storia. Ed osservate allora le facili dispepsie , le 
pirosi acide dopo aver mangiato qualunque cibo per 
liticato clic possa essere, e poi senso di pienezza, 
rigurgiti di materie acide, e senso dì bruciore urente 
che dallo stomaco sale in sii verso la gola. 

Quando ci si presentasse un individuo che ha que- 
sto sofferenze abituali, e quando noi gli domandassi- 
mo se è podagroso o figlio di.podagroso, non dico 
sempre, ( perchè non metto punto in dubbio che il 
catarro gastrico ci possa dare quei fenomeni ), ma 
il più delle volte ci risponderà affermativamente. 

Or bene questi sono i fatti che si osservano e, 
quando li troviate in coincidenza col vizio gottoso 
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ereditario o manifestatosi già , avete tatto il dritto 
di stabilire delle relazioni di causa ad effetto. 

E rispetto al cuore ? La forma più frequente di 
alterazione è la palpitazione e Y angina peetoris , e 
molti sono anginosi perchè sono gottosi. Hanno do- 
lori sternali imponenii che si accompagnano a co- 
strizioni, a senso dì prossimi svenimenti , con polso 
die talvolta ritarda fino a 40 pulsazioni; è insomma 
lo spasmo del cuore, e talvolta non si osserva nulla di 
materiale , ed è semplicemente una forma funziona- 
le. Ma il più delle volte succedono facili degenera- 
zioni adipose del muscolo cardiaco, e quindi dilata- 
zioni e forme marastiche , ed asma marastico. 

E nuli' altro? Talvolta avviene l'insufficienza delle 
semilunari aortiche, con aortite e con le forme con- 
secutive di degenerazioni, ateromasìa ce. È vero, come 
vi dicevo altra volta , che i depositi calcarei del- 
l' aorta non contengono urato di soda come dovreb- 
bero, se fossero genuine rappresentazioni della poda- 
gra; ma la coincidenza dì queste alterazione del cuore 
e dei vasi colla podagra ci dà il dritto di stabilire 
i rapporti di causa. 

É pure probabile .che il marasma non sia tanto 
l'effetto della podagra quanto di un'abituale indige- 
stione, di dispepsie ec. Potrà esser vero tutto que- 
sto, ma non però si potrà negare la frequenza dei 
casi d' individui che da molti anni soffrono la gotta 
e che finiscono con forme marastiche , con degene- 
rasioni della carne del cuore e dalle pareti dell'aorta. 
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Ed il polmone ha forme funzionali alterate? Cerio: 
la tosso aspra c secca, la faciltà di avere bronchi- 
te con facili tossi accessionali , facilissime dispnee, 
asma. Non tutti i gottosi sono asmatici , non tutti 
gli asmatici sono gottosi; ma molti gottosi. sono asma- 
tici indipendentemente dall' asma che può derivare 
dai fatti cardiaci. 

E 1' apparato urico? Non vi parlo delle alterazio- 
ni che fanno parte della gotta e che abbiamo descritto: 

invece delle alterazioni della vescica. Nel mese scorso 
lio osservato tre gottosi e tutti e tre gottosi per ec- 
cellenza e molestati continuamente da spasmi vesci- 
cali e dolori ; c poi anele da crampi e contratture 
non .continue , ma ricorrenti. 

Essi facevano di orinare e non potevano , e vi 
dico che non aveano nulla in vescica come apparve 
dall' esplorazione. 

Ma quanto a sintomi dell'apparato urico, le urine 
talvolta sono chiaro , regolari e talvolta contengono 
del muco-pus pel catarro vescicole insistente, perti- 
nace ovvero passaggìero e lieve, si che Unisce spon- 
taneamente o con leggieri sussidi. Dunque ritenete 
ehe la vescica indipendentemente dai reni è uno de- 
gli organi ebe soffre , e le due forme più comuni 
sono : il catarro ricorrente e lo spasmo. Non vi parlo 
dei calcoli che sono formati di acido urico con aci- 
do ossalico, il quale ultimo può derivare dall'altro. 

Nella pelle le dermatiti croniche sì debbono aver 
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presenti: la pnirigine, la psoriasi, l'eczema ec. Di 
queste tre forme infinitamente più frequente è l'ec- 
zema cronico (rwòram), ed all'ano, allo scroto, negl'in- 
terfemori, nelle mani e dappertutto. Non ci può es- 
m:ì' dubbio ■ ed io ricordo pochi casi di psovia.-i .in 
individui gottosi , e figli di gottosi , ma uc ricordo 
infiniti di eczema. E badate che dove queste forine 
cutanee si manifestino in individui veramente gottosi, 
possono affermare come si possa avere un semplice 
eczema come sola espressione della podagra. 

Il Bazain credo abbia preso un equivoco quando 
dice che una delle cause, anzi la più potente, dello 
eczema è l'arlritide. Se si vuol confondere l'artirtide 
culla gotta sta bene ; ma non si può fare questa 
^infusione , poiché il mimetismo articolare che sa- 
rebbe l'artitride, non può pe'suoi caratteri confondersi 
colla podagra. E voi spesso osserverete queste rela- 
zioni causali di eczema colla gotta , eczema che può 
r.!5)]if<:st;n'sì contcmnm'anMìncnte alla podagra , ma 
il più delle volte, rappresenta nel figlio la gotta del 
genitore. 

Ora l'eczema sarà una dermatite? Cerlaniente. Non 
avete che i sudori dei gottosi contengono mollo aci- 
do urico ed tirati? Un collega mi raccontava che un 
suo cliente, emineoteri'.c-nie riottoso, condotto alle stufo 
di Nerone, sudò molto, ed i sudori presentavano una 
immensa quantità di acido urico ed uratì. E qual 
meraviglia che il sudore dei gottosi vi cacci acido 
urico , quando quello degli uremici contiene urea ? 
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Oltre a tutto questo vi sono altre forme, come i 
crampi , le contratture muscolari dolorosissime non 
continue , ma ricorrenti ed in forma fulminea alle 
cosce, gambe ec. 

Il Zegle-r che ha istituito degli sperimenti le- 
gando gli ureteri degli animali, ha notato, non solo 
i depositi d'acido urico nei reni, nello stomaco, ma 
anche nel muscolo , o non propriamente nella fibra 
muscolare, ma nel sugo del muscolo. Sia comunque , 
cerio è che i erampi per i gottosi sono molestissi- 
mi , e li costringono a -levarsi da letto poiché col 
moto e con qualche frizione di spirito canforato si 
leniscono. Ora sono delle nevralgie queste? Non sap- 
piamo so nevralgie o nevrosi. Certo è che la iscliia- 
de è frequente uei gottosi , anzi il nostro Cotogno 
mette la gotta come la causa più potente dclVisetiiade. 

Io ricordo molti di questi oasi in individui che 
hanno trovato molto giovamento nelle acquo d'Ischia 
ed in quello dì Gurgitìello , le quali ultime, bevute 
a grandi dosi, poiché contengono carbonati , riesco- 
no diuretiche. Però bisogna che so ne beva molto 
ed a digiuno, affinchè si possa avere una considcre- 
vola pressione sui gomitoli di Malpighi. Allorché in- 
vece se ne beva poco, si potrà arrivare a consumar- 
ne fino a 2 litri , ma sema nessuno scopo , poiché 
in quello che una parte entra nel sangue m' altra 
se ne elimina , e la pressione nel rene non muta 
mai. Ebbene quel che voglio dirvi é che delle ac- 
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que d'Ischia si trae grande vantaggio; ed io ricordo 
un calabrese il quale avea un'ischiade cosi intensa 
che quasi stava per dare atrofia della coscia; eppure 
andato ad Ischia guarì. 

Si parla anche di epilessia, parossismi epilettici, iu 
coincidenza o successivi allo scomparire della gnli;*: 
ma in verità non ne ho visto nessun caso. 

Parlasi anche di manìa , ma neppure ho nessun 
caso. Del resto ne parlano autori Clinici. 

Infine si parla di apoplessia e si può ani me Moria, 
ma si deve hadare che la può essere non tanto con- 
seguenza della gotta, ma della degenerazione dei vasi 
cerebrali, per alhuminuria, o per uremia, alla quale 
ultima non si pensa troppo. Il medico non domanda 
guasi mai ad un gottoso apoplettico guani' e l'urina 
che caccia. Ebbene l' apoplessia può esser causala 
dall'uremia. 

Ma con ciò non voglio tacervi che autorevoli no- 
tabilità scientifiche parlano anche di apoplessia per 
A/.bv.K discrasie!) gottosa sul cervello. 

E questo ciò che dovea in breve dirvi sulla poda- 
gra atoniea od irregolare. 

Vi è una forma di malattie articolari che va col 
nome di reumatismo gottoso. Bisogna discutere que- 
sta parola e vedere se ci sia veramente un' entità 
morbosa che partecipi del reumatismo articolare e 
della podagra. Ebbene, in generale si deve ricono- 
scere questa possibilità. Potrete bene incontrarvi in 
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un individuo gottoso in cui le furrac della podagra 
sono chiare; e questo individuo, roso sensibile, de- 
boli; , che sente molto lo influenze atmosferiche ed 
il freddo umido specialmente , può presentarvi con- 
temporaneamente alla podagra le forme articolari del 
reumatismo. Ve l'ho detto innanzi; il freddo umido 
in un iudividuo gottoso può produrr? il reumatismo : 
e contemporaneamente, non creare la podagra , ma 
ridestarla o esacerbarla. Ed allora sarà questo il caso 
del reumatismo gottoso, e l'individuo presenterà la 
febbre, la tumefazione ed anche la fluttuazione delle 
Lìrlicoluzioiii, e (li inolio iirtiroh/iiìni nmtcmporaiii.'a- 
mente, mentre gli antichi dolori gottosi ridestati so- 
no più intensi, più atroci. 

Io ammetto tutto questo, perche l'ho visto; e l'ho 
visto non una sola, ma più volte. 

Intanto ci è un' altra forma di malattie articolari 
cui vuol darsi il nome di reumatismo gottoso. Cioè: 
avete un individuo, e più specialmente una donna, 
in cui la gotta è atonica ed ha invaso tutte o molte 
delle articolazioni , siano degli arti inferiori , siano 
dei superiori: quella del carpo, del tarso, delle ginoc- 
chia dei gomiti OC. le quali sono dolenti estrema- 
mente, tumefatte, immobili , o quasi immobili. Eb- 
bene, ci è qualcuno che vi dice: eccovi il reumati- 
smo gottoso. 

Ma adagio — Quando facciamo una distinzione so- 
stanziale tra il reumatismo e la gotta, o ci trovia- 
mo innanzi ad un individuo come ve l'ho descritto 
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io col reumatismo e coI.li gotte, c onlcr:i por aneamen ti.- , 
ovvero si tratterà di sola podagra o di solo reu- 
matismo articolare cronico. Quindi la denomina- 
zione di reumatismo gottoso in questo caso è im- 
propria : o è L uno o è l' altra , non dovendoci ap- 
pagare della forma generale con cui ci si presenta 
ìa malattia par creare così una denominazione tanto 
falsa. Non perchè l'individuo accusa dolori in tutto 
le articolazioni sarà il caso di un reumatismo gotto- 
so. Dappoiché abbiamo provato cho la podagra , e 
più nelle donne, specialmente quando non è curata 
o è malamente curata , può ripetersi e moltiplicarsi 
in tutte le articolazioni. Ci e dunque una podagra 
multipla c cronica , come il reumatismo. In quo-, 
sto caso quello che resterà a fare sarà un lavora 
ili diagnosi differenziale clic talvolta sarà seguito da 
ottimi successi in quanto che vi sarà possibile di 
pronunziarvi nettamente sull'una o sull'altra diagnosi. 

I criterii fondamentali per questo studio diffaren- 

L'elà — Pel reumatismo non ci è età: tutte l'età 
dall' adolescenza alia vw:uliiaja vanno incontro a reuma- 
tismo. La podagra è estremamente rara dagli 8 a 
25 anni; dai 35 a 50 è proprio l'epoca propizia; 
più tardi è anche rara. 

II sesso — La podagra è molto più frequente ne- 
gli uomini che nelle donne. 

Un altro criterio è nel modo come venuta la ma- 
lattia. Il reumatismo articolare cronico o è tale fin 
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da quando ai manifesta . o è una continuazione del 
reumatismo articolare acuto. Ma nell'uno o nell'altro 
caso e poliartriti!» ; cioè contemporaneamente sono 
prese diverse articolazioni. Il reumatismo monoartri- 
tico è affatto raro. La podagra salvo qualche caso 
eccessivamente eccezionale viene sempre in un'articola- 
zinne, e specialmente in quella dell'alluce, è acccs- 
sionale c per qualche tempo re*la in queir articola- 
zinne in cui si è manifestata, ov vero passa- nelT omo- 
nima. Successivamente si manifesta in altre articola- 
zioni e poi inaltre. Or bene dall'anamnesi si può 
conoscere questa differenza di sviluppo , la quale 
costituisce da per se sola un carattere fondamentale. 
Questo sia detto in generale: è inutile che vi dica 
che non mancano delle rare eccezioni. 

La sede — La podagra si svolge ed incomincia dal 
tarso, dal metatarso, dall'ari: cu!;; '.ione tibio-larsca; ed 
invece il reumatismo più l'adi inuiile iaooi.iiucia dal 
carpo e metacarpo. 

Le conseguenze — La podagra come podagra non 
suol fare malattie acute di cuore; ne endocardite, né 
pericardite. Il reumatismo articolare, acuto o croni- 
co, suole produrre le malattie del cuore come la pe- 
rvadile, l'endocardite e le conseguenze di questi pro- 

I tofi — L'urato di soda e proprio la materia della 
podagra e quindi la sua presenza depone per que- 
sta. E quando possiate sapere che o ci sono stale 
per lo innanzi delle arenulc nelle urine , o che ci 
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siano stale emissioni di calcoli , questo vi dirà ciie 
si traila di podagra. Poiché giammai nel reumatismo 
o acuto o cronico troverete urati o acido urico sia in 
deposito nelle, articolazioni o altrove, e sia nello uri- 
ne come arenule o calcoli. 

Ma oltre a ciò avete il criterio dell'eredità il quale 
è preziosissimo. Ma ancora dìppitt: in casi estremi, 
volendo procedere con grande esattezza, ripeterete l'a- 
nalisi del filo, e se avrete i cristalli di acido urico 
fate pure tranquilli la diagnosi della podagra. Que- 
sla osservazione oramai pare assicurata e quasi co- 
stante, salvo nei casi in cui ci può essere accumulo 
dì acido urico nel sangue sema che si tratti di gol- 
ia, ed è nell'infezione saturnina. 

A questo proposilo vi dico quello che avea dimen- 
ticato per lo innanzi, che cioè quando non si possa 
avere il sangue di un individuo per praticare l'espe- 
rienza del filo, il Garrol ed altri usano di applicare 
un vescicanle e sottoporre all'esame del filo il siero 
clic vien fuori dalla flittene. 

E quando non vi bastassero questi criterii, ce ne 
sono altri di cui potete giovarvi. 

Per esempio: i dolori intensi, acuti, della podagra 
sogliono essere calmati dal colchico , il quale non 
produce nulla nel reumatismo articolare, o almeno, 
se produce qualche cosa non la produce cosi pronta 
e sicura come nella podagra. 

Son persuaso che familiarizzandovi con questi ca- 
ratteri differenziali delia gotta e del reumatismo riu- 
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soirete a poter dare dei giudizi categorici e dulie 
diagnosi sicure. 

E qui debbo ripetervi: tenete a mente questi cri- 
teri , e bene a mente por distinguere il reumatismo 
articolare dalla gotta. E replico anche una volta 
che quella tale denominazione di reumatismo gottoso 
è impropria. Se volete ritenerla come espressione 
empirica, sta bene, ma per tutt'altro nò. Voglio dire 
che non ci e l' unificai io ne di due essenze morbose 
fatta dal reumatismo articolare e dalla gotta; potete 
avere la simultaneità , ma giammai l' identificazione 
di due entità morbose. 

E qui sorge un' altra quistione ; la quistione del 
reumatismo articolare nodoso, o artitride nodosa, o 
artitride secca , o artitride deformante , o artroeacc 
senile, o artrìtide dei poveri, o rachitide senile. Or 
bene si domanda: che cosa e l' artritide deformante'? 

Ritengbiamo come la più comune la denominazione 
di artritide deformante, o reumatismo nodoso croni- 
co , di cui vediamo affetti moltissimi individui spe- 
cialmente neh" età avanzata , comunque sia possibile 
anche nell'età giovane. Ilo visto pochi giorni sono 
un disgraziato giovane siciliano , e dico disgraziato 
poiché mi confessava risolutamente che ove la medi- 
cina non avesse per lui una parola di speranza si 
sarebbe suicidalo, ho visto questo individuo, diceva, 
in uuo stato veramente orribile. Avca le mani con- 
torte, piegate, inarcate, immobili le ginocchia ed as- 
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solidamente immobile e contorta 1' articolazione ìlco- 
formale. Era qualcho cosa dì orrìbile! 

In generale quando andate a toccare le articola- 
zioni di un individuo con reumatismo nel periodo 
cronico, voi le treverete dure e nodose: da qui il no- 
me di reumatismo nodoso. Supponete clic l'articola- 
zione sia in grado di potersi muovere un poco e toì 
sentirete uno scricchiolio per ogni movimento; men- 
tre tale altra volta, quando questa forma non sìa cosi 
nettamente pronunziata , avvertirete una fluttuazione 
nell'angolazione. Ebbene, che cosa e tutto ciò? Ci 
sono clinici i quali vogliono faro del reumatismo 
nodoso una distinzione , anzi dirò meglio un' entità 
morbosa speciale, e dicono ch'esso sia diverso dal 
ri'iimalism» iirlir.oiare cronico. Secondo quegli autori 
dunque le entità morbose articolari sarebbero tre: la 
podagra, il reumatismo comune ed il reumatismo de- 
formante. Da parte mia credo che il reumatismo no- 
doso è lo stesso che il reumatismo comune che può 
divenire cronico senza esser nodoso, ma che talvolta 
può assumere questo carattere. Voglio dire che è uno 
stesso processo; comunque ammetto il reumatismo 
nodoso che viene tale da principio in quanto che si 
manifesta senza forme acute e subito si converte in 
nodoso. 

Ma quando abbiamo dei fatti che ci dicono che un 
individuo ha sofferto reumatismo acuto , che poi e 
passato a cronico e poi a nodoso , questi fatti non 
possiamo negarli ; ed io non li nego, perchè ne ho 
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molti esempii, c tra rj li altri il caso del siciliano di 
cui poco fa vi ho detto. Ebhene questo individuo 
non presentava nulla elio per eredità o per altro mi 
avesse potuto richiamare alla podagra. Mi disse che 
adolescente avea abitata una casa di recente costrui- 
ta, nella quale cominciò ad avvertire dolori reuma- 
tici che si fecero man mano generali e talvolta era- 
no accompagnati da febbre. Guari ; ma le proprio 
condizioni lo costrinsero ad abitare la stessa casa. I 
dolori nel venturo anno furono più forti, accompagnati 
ila febbre: in una parola è il reumatismo articolare 
acuto, il quale man mano passò a reumatismo cra- 
nico di cui non ha potuto giammai guarirsi non o- 
stantc l'uso dei bagni termo -min orali. Più tardi so- 
pravvenne la forma nodosa. Ecco, questo è uno degli 
esempi, ma io ho presente alla mente molti altri casi 
in cui le forme furono le stesse , perfettamente le 
stesse. 

Intanto coloro che vedono nel reumatismo nodoso 
un'entità a sé, sono costretti ad ammettere che le 
cause che lo producono sono le stesse che fanno il 
reumatismo comune. Vuol dire il freddo, e non tanto 
il freddo intenso e snera, qi:anto il freddo umido alii- 
tuale. E questi stessi medici vi dicono , ed è vero , 
che gli organismi deboli , o scrofolosi , o esauriti 
dalla miseria (onde artritìde dei poveri) sono quelli 
che più si trovano predisposti a questa specie di 
reumatismo. Questo è vero , vi replico , e voi ne 
avete visti moltissimi esempi in Clinica. 
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Ma non solo questo : anche l'età predispone. I! 
marasma senile concorre ad accrescere la predisposi- 
zione al reumatismo articolare nodoso. 

Tulio ciò ci autorizza a credere , e molti lo 
credono con noi , che non ci sia differenza sostan- 
ziale tra il reumatismo nodoso ed il reumatismo co- 
mune. 

Ed io Io crederò fino a quando non avrò delle ri- 
gorosissime pruove in contrario. Ammmetlo del resto 
che ci dcblia essere una certa predisposizione ad li- 
na più clic all' altra forma di reumatismo; che, per 
Jctermitiiirsi quella tale alterazione e non un'altra 
ci dev' essere una ragione ; ammetto , dico , tutto 
ciò; ma vi ripeto ancora mille volte che non posso 
accettare una differenza sostanziale Ira quelle due 
Forme di reumatismo. 

Dopo ciò , qua!' è la forma clinica del reumati- 
smo nodoso ? Come vi ho detto l' è per lo più po- 
liarfritico ; più frequentemente le alterazione vengo- 
no nelle mani anzicchc nei piedi , ma poi successi- 
vamente sono prese tutte io altre articolazioni, come 
quelle delle ([inocchia, dei piedi ed anche l' ileo-fe- 
morale. La evoluzione di questa malattia è a gradi; 
orfii! giorno più il reumatismo diventa nodoso in ra- 
gion diretta dell'età , della debolezza , della costi- 
zione, dell'ambiente esterno, del freddo umido ec. 

Quanto a forme anatomiche non ci È dubbio: da 
principio sì tratta di una infiammazione della mem- 
brana suonale e di un accrescimento di secrezio- 
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ne per cui la cavila articolare s' ingrandisce , 
onde si forma il tumore fluttuante e dolente più 
o meno. Successivamente la sinovia si assorbe 
rd accade di vedere nell' articolazione qualche alte- 
razione. Vuol dire clie in certi punti la smoviate è 
distrutta , e scoverta la cartilagine, e non è più le- 
vigata ma scabra. Osservatela al mìscroscopio e 
vedrete che te condizioni delle cellule cartilaginee 
non sono le stesse per tutte ; alcune sono distrut- 
te , altre ingrandite. Se il processo va oltre viene 
la distruzione , 1' usura della cartilagine , e non in 
un modo uniforme , ma a tratti a tratti , ed infine 
incomincia in qualche punto il deposito di salì cal- 
carei , 1' ossificazione. In modo che man mano non 
saranno più due superficie levigate quelle che si 
toccheranno , ma due superficie scahro ; non saran- 
no cartilaginee , ma ossee ; dove provviste di ve- 
getazioni ed ineguaglianze e dove d' infossamenti. 
Da ciò lo scricchiolio nei movimenti. Ma andate an- 
cora oltre e verranno le deviazioni; ed è naturale, 
perchè se in un punto avete la superficie articolare 
ancora illesa ed in un altro distrutta, la deviazione 
sarà necessaria. Finalmente in seguito verranno te 
neoformazioni, osteoflti, escrescenze ossee che protu- 
herano nel cavo articolare. Sono dei villi articolari 
neoformati, grossi, sfrangiati, fibrosi e poi ossei, ele- 
menti questi che possono distaccarsi e formare i corpi 
liberi articolari. In una parola c un processo distrut- 

10 
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Ilvo della siuoviale e della earltlajjinù articolare con 
neoplasie c formazione ossee. 

Eccovi dunque la breve, quanto più breve si possa 
fare, esposizione clinica delle forine morbose arti- 
colari. Non parlo del reumatismo articolare acuto , 
perchè è suflìnenìe quello che ho Mio parlando della 
podagra. 
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V. 



TERAPIA 

Incominciamo a vedere la cura, e quindi è neces- 
sità dì fare un passo indietro per tornare alla po- 
dagra. 

Come si cura la podagra acuta? Viene il parossi- 
smo, l'infermo soffre, e in preda ad atrocissimi do- 
lori, si dispera e bestemmia. Ci era un illustre cli- 
nico della scuola napoletana, il quale alle insistenti 
premure del gottoso clic domandavagli un soccorso 
per un terribile accesso che lo tormentava , rispon- 
deva: Bestemmia e bestemmia. 

Ciò dimostra uua credenza dei medici anticlii elio 
nella podagra acuta l'unici cura che si potesse fare 
ora quella di lasciarla a sii. Or bene non ho bisogno 
di dirvi che questo è un errore. Nella podagra acuta 
si può fare poco, ma bene; ed il voler far nulla è 
Io stesso che rinnegare la medicina. Kella forma a- 
CUta dunque potrete faro gualche cosa senza spaven- 
tarvi della tanto temuta regressione della podagra , 
o podagra metastatica. 

E prima di tutto l'infermo stia a letto eia gamba 
podagrosa non omonlalc, ma sollevata, inclinata, col 
piede e l'alluce ricoperto di ovatta. 

In secondo luogo se il gottoso vi dirà che ha mol- 
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fa fame , voi potrete dargli pochi brodi, due o tre 
lazze, con poca scmmola, o qualche cucchiaio di ta- 
pioca, o pane 0 qualche altro farinaceo. Niente di più 
nocivo che soddisfare i desidcrìi del gottoso, il 
quale tante volte, se ha la febbre, perde l'appetito, 
ma so non l'ha, vi griderà sempre che sente morirsi 
(iella fame. Ed il vino? Neppure per idea, assoluta- 
mente nò. 

E badale ad essere attenti nel conservare questo 
regime dietetico , sebbene con minor rigore , anche 
quando l'accesso p od a grò so sia declinato. Se lascerete 
libero il podagroso , mangerà per venti, beverà pel 
doppio. Solamente se vuol dissetarsi gli consoaiin.'ln 
dell'acqua vinata, o se avrete bisogno di qualche ec- 
citante, gli darete poco cognac o marsala nell'acqua. 
E tenetelo bene a mente che la cura dietetica devo 
stare a capo di tutto e dovete prescriverla rigorosa- 



Si è detto anche: purganti, diuretici, diaforetici. 
Come dovremo condurci? Lo Sehodamur il quale 
dopo del Sydenham si occupò molto della podagra , 
riteneva che tutta l' essenza della podagra risiedeva 
nella vena porta e che il IVgato vi esercitava una gran- 
de influenza. Mi trovo di avervi detto quel ohe ci è 
di vero su ciò. Allora il pensiero di quel medico era 
di dare purganti idragoghi pur cacciar fuori quel ne- 
mico ch'egli credeva trincerato nella vena porta; quindi 
coloquintide, unita o no alla scammonea, al calome- 
lano. Egli faceva prendere al gottoso i o 5 pillole- 
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composto ili dicci ccntigrammi di coloquinlide , al- 
trettanto di scammonea e Tenti ccntiyramnii di calo- 
melano. 

Questo metodo degl'idragoghi è stato seguito e si 
segue ancora da taluni. Io vi dirò che non dovete 
fare dei purganti un sistema costante , ma solo do- 
vrete mirare a teucre obbediente il ventre. 

Ed in generale ritenete questo : se si tratta d'in- 
dividui giovani , pletorici , sanguigni , date pure i 
purganti, ma ccn discrezione , e non tutt'i giorni. 
Preferite ayìì altri il solfato di magnesia, di soda o 
potassa: si; l'irsi:- anche il citrato, sarebbe Io stesso. 
:\el primo giorno somministratene tredici grammi, o 
anche, 27 od anche 40; ma u<;i giorni successivi darete 
gli eccoprotìci, la lìmone-a im.ii-rinle (cremore- di tar- 
tare, acqua e zucchero). 

Se invece v'incontrate in un uomo che à già va- 
licato il quarantesimo anno , in un mangione, pan- 
ciuto e stitlico, date gl'idragoghi c non temete nulla. 
JVon però nelle proporzioni in cui li somministrava il 
medico inglese , ma a dose più mite. Potrete darò 
anche la massa di succino alla dose di 40 ccntigram- 
mi. Date anche la coloquintide, la scammonea ed il 
calomelano (20 ccntiy ramini ili col ogni liti de, altret- 
tanto di scammonea e lo slusso di calomelano, tutto 
in 3 pillole ) ma non abitualmente. Non dovete iti 
ima parola credere che la gotta se ne possa uscire 
davvero pel retto, ma solo che, essendovi una pleto- 
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ra , una stitichezza , e giusto , è utile che usiate i 
purganti. 

Sono anche utili nella gotta acuta i diuretici, al- 
calini s'intende, il citrato o carbonato di lilina che 
oggi si preferisce agli altri diuretici. Si userà un 
grammo di carbonato di lilina in 300 di acqua e si 
vimini lustrerà, a grosse bevuto ed a stomaco digiuno. 

Se la pelle non é proclivo a sudare, eccitatela al 
sudore con abbondanti bevande calde, vogliate o nò 
mettervi dentro dell'acetato ammoniacale. Quello ch'è 
nsscmialc c la grande quantità di acqua calda che 
devo heversi, cui del resto si potrà aggiungere qual- 
che aroma , camomilla, o il carbonato di ammonia- 
ca , o il liquore anisalo di ammonio. Ora questo 
trattamento accoppiato alla cura dietetica può dare 
dei brillanti successi, o almeno rendere più corto e 
meno energico l' accesso. 

Nella podagra acuta si è messo in discussione il 
salasso. È indicato o pure non ? 11 Syderiham got- 
toso lo praticava , ma i medici che vennero dopo di 
Ini ne dubitarono; perrbé ere d, irono che potesse pro- 
durre l'indebolimento dell'individuo ed offrire cosi 
condizioni favorevoli per la podagra metastatica. 1 
moderni l'usano talvolta ; e, quanto a me, vi dico 
che non ho avuto ne l'occasione, né il coraggio di 
metterlo a profitto. Coloro clic 1' usano però non si 
stancano mai di ripetere che conviene osscr cauti ed 
;i'ìopi'.r;irlo sol quando si tratti d'indivìdui corpulenti, 
pletorici con parossismi forti ed accompagnati da feb- 
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bre. In questo caso, continuano a dire, una libbra 
o più di sangue calma i dolori , calma la febbre. 

E non solo questo ma commendano il salasso sotto 
molte altra riserve. 

Le sanguisughe , salasso locale , devono nsarsi ? 
Do. Quelli stessi che indicano il salasso generale si 
oppongono al salasso locale. Questo calma iì dolore, 
ma il parossismo continua , continua ancora e so- 
pravviene una rigidità da non potersi più vincere. 
Questo fatto della rigidità, rilevato dai clinici, l'ho 
sempre scolpito alla mente per aver visto molli anni 
fa un vecchio completamente anchilosato , che non 
potea muoversi per nulla. Ebbene , tutto ciò quel 
disgraziato vecchio attribuiva alle frequenti applica- 
zìoni di sanguisughe. 

1 mercuriali e specialmente il calomelano. Vi ho 
dello innanzi che il calomelano come purgativo si 
può usare ; ed infatti in corti casi alla coloquintide, 
alla scammonea si uniscono 1S, 20, 25 centigrammì 
di calomelano. 

L'indicazione del calomelano però non è come pur- 
gante, ma come rimedio eoo aumenta la secrezione 
biliare. E sotto questo punto di vista vi dico che , 
se avrete a fare con un individuo che alla podagra 
accoppia il tumore di fegato , dolore all' ipocondrio 
destro, potete amministrarlo. Quando queste coudi- 
zioni non ci fossero, ì' amministrazione del calome- 
lano ò inutile. Dippiù non dovrete neppure ammi- 
nistrarlo quando ci fosse malattia renale, albuminu 
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ria. Al contrario l' importanza dell' indicazione di'l 
calomelano potrete in qualche caso rilevarla ricer 
cando l'anamnesi. Conosco un uomo eli' è gottoso pei 
eccellenza , e clie fin da dieci anni prima che fosse 
assalito dalla gotta accusava dolori dappertutto non 
escluso il fegato. Quest'individuo subito come pren- 
deva le pillole fllcu inglesi , che si compongono di 
coloquintide e calomelano , in quello che la secre- 
zione biliare aumentava , si sentiva rinato , cessava 
tulio. Questo criterio terapeutico posso fondanolo 
con coscienza sulla base di una lunghissima espe- 
rienza. In questo caso somministrerete trenta, qua- 
ranta ccnligrammi , lino a mezzo grammo di calo- 
melano. 

Il freddo. Al freddo si ricorre dagl' infermi di- 
sperali. É tanto il dolore ed il senso di bruciore 
ch'essi sentono che, a malgrado il medico lo abbia 
loro vietato , vogliono acqua fredda , neve , e tal- 
volta immergono anche i piedi nell'acqua. Immedia- 
tamente il dolore cessa e l'infermo è contento, ma 
ricordatevi della retrocessione della gotta e delle fa- 
tali conseguenze che suol produrre ; poiché novan- 
tanove volte su cento la retrocessione è effetto del 
freddo. Quindi vorrete voi consigliare le applicazioni 
freddo sul luogo della podagra? No , ed assoluta- 
mente nò. 

Che cosa diremo poi dei calmanti, oppio, morfi- 
na? Si possono dare cinque fino ad otto ceotìgram- 
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mi di oppio in tre o quattro pìllole, ovvero cinque 
centigramini di morfina in cinque pillole ciascuna 
ogni due ore o due ore e mezzo , e soventi volte 
riuscirete a calmare il dolore. Dovrete però ricor- 
darvi di due indicazioni. La prima è che 1' oppio 
ritarda quelle sccreiioni clic debbono agevolarsi nella 
gotta, secrezioni intestinali, bile, secrezione renale. 
La seconda è che potrete incontrarvi in un indivi- 
duo predisposto alla pletora, a congestioni cerebrali, 
a cefalee. Neil' uno e noli' altro caso 1' oppio o la 
morfina fanno male. Dei calmanti dunque potrete fare 
uso sol che tcnghiate presente queste due condizioni, 
o nou ne facciate un rimedio abituale. 

Riguardo a cura lucale della podagra vi ho detto 
che la gamba deve tenersi in allo , e la parte in- 
fiammata ricoverta di leggera ovatta. Ordinariamente 
ciò è più che sufficiente. Ove poi i dolori fossero 
forti potrete anche usare l'unguento dì belladonna, 
'in !'!■! quìndici miti granimi dì atropina con ini'-;:, 
quantità di alcool (10 grammi) e tutto sciolto in 100 
grammi di aequa, Magnerete dello fila e li appliche- 
rete sul luogo infiammato, ricovrendolo con una tela 
incerata per impedire l'evaporazione. Ne seguirà una 
calma sufficiente, senza che si abbia a temere alcun 
tristo effetto. - . 

Veniamo ora alla quistione del colchico. Gli an- 
tichi usavano l'ermo dattilo, nel quale i botanici han- 
no riconosciuto un equivalente del colchico. Voi già 
sapete clic il colchico è una pianta autunnale bui- 
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bosa; e che anii gli effetti terapeutici sono nel bul- 
bo e sopratulto nei bottoni , o gemme che han- 
no la più grande attività. Del colchico si contano di- 
verse preparazioni ; la tintura alcoolica , la tintura 
vinosa , fatta o colla semente o col bnlbo ; 1' ossi- 
mele colchico (aceto, miele e colchico) ed infine 
l' estratto acetico di colchico eh' è il più energico. 
Ma , lasciando ogni altra preparazione da parte , 
vi tunskjlio Ja tintura alcoolica o vinosa, ovvero 
l' estratto acetico. 

II colchico è uno dei più potenti rimedii che pos- 
segga la terapia ; i suoi equivalenti si trovano nel- 
l'acoriilina e nella vera Irina e quiriti [u.'H'elleboroenelle 
piante chele contendono. Però se l'aconilina ha un 
effetto equivalente al colchico, non possiamo sostituir- 
gliela nella pmlagra. Preso ti colchico in piccole dosi 
aumenta la secrezione della saliva e quella dello sto- 
maco , intestina e quella della bile , anzi nei dis- 
peptici per debolezza di stomaco l'è uno dei rimedii 
(liti efficaci. A dose maggiore il polso s'indebolisce, 
debole è la sistole cardiaca e frequente fino a dive- 
nire precipitosa; le secrezioni aumentano da produrre 
una diarrea la più infrenabile con dolori e coliche; 
la secrezione della bile, che sotto l'azione di picciole 
dosi di colchico era aumentata , colle dosi alte si 
sopprime; il corpo e freddo e ricoperto di freddi su- 
d-.i. In una parola: sono fenomeni coleriformi quelli 
che succedono all'abuso, ed in taluni individui all'uso 
discreto del colchico. 
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Ora che produce il colchico nella podagra? (parlo 
disila podagra acuta). Dovremo animi lustrarlo? Multi 



effetti proditjìosi sema il più lieve disturbo; e ìa sua 
azione non è come un purgante qualunque , ma è 
azione specifica. Dovremo dunque temerne le conse- 
guenze? PTi>, ma bisogna però ohe il medico lo am- 
ministri con ponderazione e vigili l' infurino. Allor- 
ché il colchico incomincia a produrre tristi effetti , 



ève aspettare che 
chiaramente, ma, 



Or, come si amministra il colchico? 
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Si amministra per lo stomaco, l'ho amministra Lo 
moltissime volte ed ho usato la tintura. La regola 
mi pare debba esser questa : si arci ministra nel primo 
giorno due o tro, fino a quattro grammi di tìatura 
di colchico in poca acqua, ed allorché incomincia il 
parossismo. Nei giorni successivi se ne amministre- 
ranno SO o 60 centigrammi per volta, vuol dire 10 
o 12 gocce, e si ripete quest'amministrazione tre 
volte al giorno. 

Se l'infermo è molto sensibile si amministrerà il 
colchico pel retto, facendo uso di clisteri ed usan- 
done un grammo dippiù della dose che si darebbe per 
lo stomaco. 

Ebbene il dolore sì calma subito, e gl'infermi go- 
dono, come dicono, un senso di paradiso, tanta è 
la calma che quel farmaco loro adduce. 

Ora domandiamo: il colchico può adoperarsi quan- 
do si trattasse di gotta cronica? Allo stesso modo ; 
ma però bisogna vigilarne più scrupolosamente gli 
effetti che sogliono essere risentili con più facillà. 
In questa condizione sospendete subito o diminuite 
la prescrizione e riducetela ad un grammo od un 
grammo e mezzo in tre dosi nelle 24 ore. 

Una prescriaione di colchico & la seguente. 

Pr. Acqua di melissa grammi 100 

Solfato di magnesia grammi 8 

Carbonato di ammoniaca grammo 1 

Tintura alcoolìca di colchico grammi 3 a ì 
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Questa prescrizione è utile per coloro ohe avesse- 
ro poco a l Ei vi Lù urlili secrezioni e nel tempo stesso 
fossero molto o alquanto deboli. Il earbonato di ammo- 
niaca e l'acqua aromatica non diminuiscono l'azione 
del colchico, mi temperano quella che potrebbe e- 
screitare sui nervi del cuore. Il solfato di nuiimesia 
aumenta la secrezione intestinale. Vi ripeto ancora 
una volta che, quando si trattasse di rimediare alle 
tristi conseguenze del colchico gli antidoti sono 
1' ammoniaca , gli olii essenziali , le acque aroma- 
tiche. 

In molli specifici più o meno segreti contro la po- 
dagra acuta o cronica entra la vcratrina , o estratto 
di elleboro bianco. Vi ho già detto che la veratrina 
e l'aconitina sono analoghe alla colchicina , ma mi 
affretto a soggiungere che non sono identiche. In 
questi ultimi tempi si sono fatti molti esperimenti 
sulla veratrina ( usata da 2 a 5 o 6 milligrammi ) 
nella gotta acuta o cronica. 

Sapete già che la veratrina è uno degli alcaloidi 
potentissimi , il quale usato a grandi dosi produce 
nausea, frequenza di polso e svenimento; mentre a 
dose più discreta da sete, aridila nella bocca e nelle 
fauci. Tra tutto questo però un'influenza positiva sui 
dolori della golia non si osserva. Il primato dunque 
resta aggiudicato alla colchicina, al colchico. 

Fin qui della gotta acuta: passiamo alla cronica. 

Non starò a ripetervi il quadro clinico della gotta 
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cronica, né le condizioni nelle quali sì determina. 
Le son cose che non ha guari vi ho esposto. 

Vi diro qui, che posta la gotta cronica, il medi- 
co ha il dovere di csaminnrf, nt Ieri Inaiente l'infermo 
che gli si presenta; poiché il metodo curativo deve 
essere proporzionalo alle alterazioni morbose. 

Rammenterò ancora una volta che i disturbi ga- 
strici , le frequenti indigestioni accrescono la quan- 
tità dell' acido urico. La fisiologia ancora non sì è 
pronunziata su questo fallo , non sa dirne il per- 
chè , ma credo ebo ognuno di voi ne sarà persua- 
so , perchè ha potulo istituire delle indagini su 
sè stesso. E ciò non si rivoca in dubbio — Ma dun- 
que ì — Dunque nel gottoso dovete prima di Lutto ba- 
dare al modo come si fa la digestione. Vi 6 o nò 
la coprostasi? Le frequenti indigestioni, se vi sono, 
da che dipendono^ dal catarro gastrico ì dal! lì quaii 
tità o qualità de' cibi ? dalle abitudini di mangiare 
la sera ad ora tarda • dal clima ? A queste e ad 
altre domande si dove rispondere ; queste sono le 
cose che si debbono attentamente ricercare. 

E le indicazioni curativo le desumerete da quello 
che si può appurare sulle cause che producono la 
cattiva digestione. Ed allora imporrete il moto al vo- 
stro infermo se crederete che l'inerzia , V infingar- 
daggine, vi contribuisca ; scensi glierete 1' uso degli 
amidacei , se ci sono facili fermentazioni gastriche ; 
modificherete le bevande ; prescriverete poco vino , 
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niente birra; limi li i re U; questa o quell'altra abitudi- 
ne; insomma metterete in opera tutt'i precetti igie- 
nici che sapete per curare o la dispepsia, o il catarro 



ha la gotta cronica. Or bene, in tal caso non dimen- 
ticate di raccomandargli ciac faccia di digerire sem- 
pre bene; poiché non ci sarà dubbio che se verran- 
no i disordini gastrici la gotta che l'incomoda orjrji. 
domani il tormenterà. 

Ma non e tutto: dovete esaminare le urino del gotto- 
so, perchè, come vi ho detto, la gotta può dipen- 
dere lauto dall'eccessiva produzione di acido urico ed 
urati, quanto da insudicicela renale. 

Quindi domanderete guai volume di urina caccia 
l'infermo, quale n'è la densità , che cosa presenta 
all'analisi elilinea. E troverete allora dei gottosi che 
cacciano le urine limpide come quelle di una donna 
isterica, e vi sarà permesso di sospettare che la golia 
dipenda da difetto di secrezione doì reni. 

Altre volte è la pelle che prende una parte indi- 
retta alla produzione della podagra; ed in questo caso 
la terrete presente he' vostri calcoli. La pelle è ari- 
da, secca, l'infermo non suda: ebbene, fate che su- 
di. E voi sapete, che a prescindere della poca quan- 
tità di acido urico che vicn fuori coi sudori, si eli- 
minano anche molti altri acidi; i quali quando restas- 
sero nel sangue , Benché questo diverrà acido , ma 
sarà meno alcalino. Vuol dire che gli urati saranno 
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meno solubili e si precipiteranno. E voi prevedendo 
questa condizione, provvederci a tener lontana ima 
causa indiretta della podagra. 

E poi ? Bisogna esaminare 1' organismo in gene- 
rate. Su questo proposito ho avuto molli casi. Mi 
rammento ili un negoziante, figlio di un padre got- 
toso. Costui si diede a tale una deboscia col vino, 
coi cibi, colla venere, che a capo di due anni si ri- 
dusse logoro , estenuato, pallido, e la gotta di cui 
soffriva divenne atonica e cronica in un età in cui ciò 
non suole avvenire. Dunque in questi organismi co- 
siffatti , tanto indeboliti, così estenuati, la gotta si 
moltiplica e si moltiplica sempre. Da qui la neces- 
sità dì fortificare il vostro infermo, dì ricostituirlo : 
aria saluberrima , proscrivere inesorabilmente tutte 
Io cause clie lo hanno condotto a tanto ec. e con 
questo avrete arrestato il rapido cammino della ma- 
lattia o T avrete se non altro resa meno molesta. 

E questo un argomento molto serio, nel quale iì 
medico si distìngue dall' empirico e dal segretista, 
E lasciate che vi ricordi che se ci è al mondo una 
malattia in cui dì segrctisti ne vengon fuori a cen- 
tinaja, quella è la gotta. Tutto sta a tener presenti 
i precetti che debbono migliorare o correggere le 
condizioni che il vostro infermo vi offrirà. 

Ma dunque quali rimedii abbiamo per la gotta 

Incominciamo —Il colchico sarà sempre un buon 
rimedio, quando si fosse provveduto alle condizioni 
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generali die abbiamo or ora notato? Pur troppo saia 
un buon rimedio amministralo di trailo in tratto. 
Userete la dose dì 20 a 30 gocce (fella tintura, a 
la ripeterete per due o tre volte al giorno, e quando 

provocala dai depositi di urati. In questo caso molti 
si !]ioviìi!iì (][■! jiiilui'o di potassio. E potrete usarlo ; 
ma a piccole dosi e sciolto in molt' acqua ; ( 10 , 
15 , 20 , 25 ccnligrammi o poco più ìn 60 o 70 
grammi di aequa , e non ad alte dosi come si usa 
per la sifìlide). E vi dico questo; in alcuni gottosi 
in cui il processo inlininmativo è intenso , i dolori 
esacerbano fa sera e massimamente col caldo del letto; 
guardatevi dal giudicare qucsli dolori come manife- 
stazione delia sifilide ; poiché commetterete un im- 
perdonabile errore che sarà causa di molte funeste 
conseguenze. Ci sono slati dei medici che a questa 
; ii ;u datazione di dolori non hanno esitato un mo- 
mento a somministrare il mercurio ; e se ci è far- 
maco terribile per la gotta 1" è appunto quello. Se 
si pensa che mettendo il piede nell'acqua fredda il 
dolore gottoso esacerbato si mitiga e sparisce , si 
r ompraiderà facilmente che deve aumentare quando 
la temperatura è più elevata. 

Al contrario non mancano esempi d'individui got- 
tosi , ma flacidi, cachettici, logori, consumati, nei 
quali i dolori goltosi si miligano coli' azione del cal- 
ti 
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do. Quindi sono continuamente vestili di flanella , 
e coprono di ovatta i piedi quando i dolori esa- 
cerbano. 

Or domandiamo : si possono usare i cosrJetti ir 
gai indiani ? 

Se ce usano diversi , ma molto più ia uso è la 
resina di nuajaco , o 1' estratto o la tintura ammo- 
niacale ; e poi anche le tisane e l' essenza di sal- 
sapariijìia. L' estratto dì guajaco si usa da 1 a 2 
grammi in 4 pillole ; la tintura ammoniacale da 3 
a 4 grammi in 100 di acqua di melissa. I decotti 
di guajaco e quelli di salsapariglia si adoperano alle 
solite proporzioni. Per es. 14 grammi di salsaperi- 
glia, altrettanto di legno santo; se ne fa un decotto 
concentrato. In generale sono dei Luoni eccitanti elle 
influiscono sulla circolazione e mitigano i dolori. 

Abbiamo gli alcali. Fin dagli antichi tempi, quan- 
do ancora non si conosceva il principio che costi- 
tuiva la podagra, i medici usarono gli alcalini. 

Oggi la loro amministrazione è razionale in quanto 
attivano la secrezione urinosa non solo , ma anche 
perchè rendono più solubile l'acido urico. Quindi non 
vi ricorderò che.i gottosi fanno uso, ma abuso dei 
bagni e delle bevande alcaline. In Italia non abbia- 
mo acque alcaline di grande importanza, ma acque 
minerali, saline o debolmente alcaline, come è l'ac- 
qua di Castellammare (acetosella). Io uso di correg- 
gere quest'acqua facendovi aggiungere per ogni litro 
jin grammo c_mezzo di carbonato dì potassa con po- 




chi ccntigrammi di acido tartrico. Perù , vi replico, 
a noi mancano lo acque alcaline dì Vìchy, di Aìs- 
la-Chapellc, di Carlsbad, di Badcn-Badcn, di cui è 
ricca la Germania e la Boemia. 
Ci dobbiamo sforare a riprodurle. 
Sia comunque, i sali comuni che si usano sono a 
base di soda, e di potassa o di litina. Quelli di so- 
da sono meno attivi di quelli di potassa e avesti 
meno di quelli di litina. Tutto ciò risulta da espe- 
rimenti di molli autori. 

Per esempio fate tre soluzioni : una di carbonato 
di soda, l'altea di potassa e l'altra di litina ed im- 
mergete in ciascuna una cartilagine articolare di un 
gottoso, la quale sia incrostata di acido urico ed u- 
rati. Or cene, immediatamente il carbonato di lìtina 
scioglierà le incrostazioni, mentre ancora quello dì po- 
tassa non le ha sciolte, o molto meno quello di so- 
da. Il sale più acconcio È il citrato di litina , an- 
che perchè offre il vantaggio di un minimo prezzo. 

E qui debbo ricordarvi una cosa che spesso ho 
ripetuto; che cioè non potete immaginare quale dif- 
ferenza di effetti si ottengono usando le bevande a- 
caline a grandi ed a piccole dosi. Infatti coloro che. 
vanno a curarsi nelle acque di Ems, che contengo- 
no molta lìtina, o in quelle di Baden-Baden che ne. 
hanno più , bevono grandi quantità di quelle acque 
alcaline e passeggiano in lunghissimi ed ampi giardini , 
e poi bevono e continuano a passeggiare , e bevono 
ancora e passeggiano e cosi via. Tutto ciò, ripetuto 
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ogni mattina ci a stomaco digiuno, alimenta enorme- 
mente la secrezione delle urine. Ma se voi valete 
persuadervene maggiormente somministrate ad un got- 
toso una soluzione di due o tre grammi di carbonato 
di litina (quantità molto maggiore di quella clic con- 
tiene un litro delle acquo di Baden) e fategliela pren- 
dere a sorsi ; due dita di bicchiere di tratto in 
tratto. Sapete che ne avverrà? Che l'infermo non si 
accorgerà neppure di aver preso la litina. 

Le proporzioni che dovrete usare sono queste : un 
mezzo grammo ad un grammo di litina, unito ad e- 
gual dose di carbonato di potassa. Ma tenete pre- 
sente che non bisogna abusare d<:gli alcalini, i qua- 
li possono generare essi stessi una specie di di- 
- spepsia. 

Uno dei rimedii contro la podagra cronica sono 
le foglie del fraxìnus omus, ch'è un albero che ve- 
geta tra noi. Dicono che sia efficace, raa io non l'ho 
ancora usato. Quando però si volesse amministrarla, 
potrebbero farsi 50 grammi di decotto con un'oncia 
o un'oncia e mezzo, di foglie dì frateims ornasene il 
gottoso beverà in due volte durante il giorno. E vi sono 
dei trattatisti che assicurano che questa pratica produce 
dei grandi vantaggi; aumenta le secrezioni cutanee, 
quella delle urine, fuga la dispepsia. Non debbo tra- 
lasciare di dirvi che questo rimedio , il quale era 
caduto in dimenticanza, ha incominciato da poco a 
godere una certa riputazione fuori d'Italia. 

Una gran fama hanno goduto le polveri del duca 
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di Portland. Qacslo nobile che era gottoso le com- 
prò da un segretista. 

Clic sono dunque la polveri di Portland? Sono cose 
semplici; genziana, pino selvaggio, cciUaurea minore 
ec. sono in una parola delie polveri amaro-aroma- 
Liclie. Per la somministrazione di questo specifico ci era 
un metodo, cioè che l'infermo dovesse prenderne 4 
grammi al giorno per tre mesi; 2 grammi al giorno 
per due mesi , e poi un grammo al giorno per un 
anno e mezzo o due. Ebbene a queste polveri toccò 
la sorte di tutti i specifici dei segrctisti : che cioè 
a molli giovarono , a molti altri non recarono nes- 
sun vantaggio e caddero in discredito. 

lo credo che non ci sia insogno dì ricorrere a 
queste polveri, ma conciò non voglio dirvi che non 
le dobbiate usare quando vogliate. 

Credo che si possano usare altri rimedii in loro 
vece, come le acque alcaline che a dosi discrete mi- 
gliorano la digestione. E poi , quando ci fosse ef- 
fervescenza , si potrebbe usare la magnesia usta ed 
il sotlonitrato di bismuto; e la radice dì colombo in 
caso di dispepsia, o il decotto di genziana colla cen- 
taura minore e l'aristolochia; o se avrete a farla con 
uno stomaco debole, potrete usare l'estratto alcoolico 
di noce vomica. 

In questi casi prescrivo un elixir di cui un far- 
macista volca non ha guari fare un segreto , non o- 
slantu eli' è cosa conosciuta da lutti. La forinola 6 
questa : 
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Pr. Tintura di colombo . . . grammi 15 
Tintura di cascarilla . . . grammi 15 
Estratto akoolico dì noce vomica grammi IO 

Se ne prendono 15 goccio in un piccolo bicchieri; 
di acqua poco prima di pranzo ; c , specialmente 
qunnJo ci l'osse (]ijjii?;isia riuscii utilissimo ; non 
cosi quando si tratta di catarro gastrico. 

La radice dì colombo in decolto o infuso, ovvero 
a tintura, riesce utile anche nei casi di dispepsia, 
poiché arresta la fermentazione. È lo stesso di quello 
die fa il luppulo nella birra. Se non ci fosse il lup- 
pulo la fermentazione alcoolìca della birra passereb- 
be a fermentazione acetica. 

La cascarilla, la serpentaria ce. sono sostanze a- 
mare e ricche di olii essanziati , che provocano la 
secrezione e i movimenti peristalici delle intestina. 

Ho voluto con questo dirvi che ci sono rimedi 
molto più efficaci delle polveri del duca di Portland, 
le quali, se ne togliete i casi di disturbi gastrici , 
del resto non vi possono produrre nessun ottimo ri- 
sultato. 

11 solfato di chinina. Questo è un argomento su 
cui si agita una quistione non bene risoluta. Ci è 
il llang clic crede il solfalo di chinina diminuisca 
la quantità dell' acido urico nelle urine, e presenta 
delle sperienze che dice di aver fatte. 

Pare intanto clic quei suoi esperimenti non siano 
stati riconfermati da altri. 
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Resterà in ogni modo sempre a vedere se il solfalo 
di chinina lia facoltà di diminuire la secrezione del- 
l'acido urico o di diminuirne la formazione. Da que- 
sto si trarrà il giudizio de 11' opportuni là dell' ammini- 
strazione. 

La chinina anch'essa ha goduto molta reputazione, 
e molti gottosi ne fanno uso assieme alla magnesia. 
Vi dico che può essere utile in quanto ha influenza 
sullo stomaco. 

fiammento un uomo gottoso per due anni, il quale 
perditi si mise ad una vita austera, ma austeri 
nel vero senso della parola , arrivò a guarirsi della 
podagra, e mori a 03 anni. Costui mi ripetea sem- 
pre : Io debito la mia salve/za ad un cucchiajo di 
china polverata e di magnesia. Come bene intendete, 
restava sempre a discutere se la salvezza dipendeva 
dalla china o dall' austerità di vita che avea avuto 
il coraggio a" imporsi. 

Allorché nella podagra ci è nefrite ed albumina- 
ria tenetevi lontani dai diuretici, Date invece qual- 
che bagno tiepido o caldo, date idragoghi, special- 
mente se ci ha stitichezza , fate applicazioni calde 
e senapate net lombi, ma diarcticì mai. 

Ecco perchè, come vi dicevo, L'esame dell'urina 
dei gottosi è indispensabile. 

Quanto a rimedi locali , oltre quelli che vi ho 
detto innanzi, vi ricorderò le docce termo-minerali, 
ie quali sono utilissime , non dico a fare riassor- 
bire i Ioli, ma a destare un movimento molecolare, 
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a diminuire la vascolarizzazione dei tessuti fibrosi ad 
attivare le funzioni della pelle- ec. Con ciò non voglio 
punto dire clic colie sole docce si possa fare la cura 
della podagra : esse saranno buone solamente per 
produrre quegli effetti che or ora lio detto. 

Riguardo ai tofi non credo che sia ancora definito 
so possano essere riassorbiti, ovvero restano stazio- 
nari, ed ì vantaggi che si ottengono dipendono dalla 
diminuzione del processo infiamma rivo. Probabilmente 
alcalinizzando il sangue la lilina potrà proteggere il 
■ ìussiirliimcuto dei Ioli. Anzi sono taluni che usano 
delle bagnature locali di acque alcaline, ed afferma- 
no che si sentono meglio e più liberi dai dolori, 
ilo conosciuto molti che non poteano a nessun conio 
camminare, o camminevano a stento; ebbene appe- 
na ritornati dai bagni d'Ischia erano mollo più svelli 
nei movimenti. 

Il regime dietetico. Si dice che il gottoso non 
debba mangiare molta carne. E vero , ma questo 
principio non deve esagerarsi, poiché altrimenti l'in- 
fermo si debilita. Quindi non ci e una regola ge- 
nerale. Quando il goltoso possa indovinare una so- 
bria dietetica, quando, ancorché mangia un poco di 
più equilibra 1' eccesso del cibo col moto , non si 
hanno gravi guasti. Il male è quando si mangia molto 
e si mena una vita neghittosa ,. sedentanea, 

E dei brodi se ne possono prendere ? 

I brodi contengono albuminoidì , altre sostanze 
come creatina , creaiiniua e sostanze estrattive ce. 
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Or potrebbe nascere il dubbio ; non sappiamo so 
queste sostanzi! si trasformano in acido urico o 
quindi accrescono la possibilità di nuovi depositi. È 
vero che sdoppiandosi la creatina può produrre aci- 
do urico ; eburneamente è possibile. Pare perciò clic 
i brodi non si debbano usare. 

Su questo argomento vi dico che dietro la proi- 
bizione dell'uso dei brodi elio feci ad un mio elica- 
le . osservai in lui una lìiijiiiorìa sensibile, lo noi! 



importanza. 

I farinacei sono indicali nella gotta tulte le rollo 
che non venga in» controindicati per catarri, gastrici. 
Le frutta subacide sono anche prescritte. 

lì moto è indicatissimo , e per quanto più può 
farsene tanto è meglio, specialmente a piedi. Quando 
ci fosse albuminuria , nefrite, nefralgia, l'andare a 
cavallo è pericoloso ; se non ci è nessuna alterazio- 
ne renale è anche utile, quando non si possa fare di 
mejlio. 

Ci ha gottosi clic sono salacii , e credo che ciò 
avvenga quando ci siano arcnule in vescica o cal- 
coli urici. Allora bisogna impedire la salacità. 



i poi 
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lettici ai quali somministrava ila 1 ad 8 grammi di 
bromuro di potassio al giorno. 

Erano giovani e tormentati da quattro a cinque 
accessi di epilessia in 24 ore. Dopo l'uso dei bro- 
muro gli accessi erano rarissimi. 

Ebbene in ogni giorno domandavo loro che cosa 
succedesse in fatto di erezioni , ed ho avuto costan- 
hmeiite pi.T rì^posia che nienle era mutato , ami 
che le erezioni erano ancora più frequenti di prima. 
Ed io uvea voluto cogliere quest'occasione tantoppiù 
che i soggetti di cui parlo per aver ecceduti) in età 
più giovane non godevano ora le più grandi prero- 
gative del mondo. 

Dunque ? Dunque non somministrerei il bromuro 
di potassio in coso di gottosi salaci, ma la canfora 
per mitigare l' eretismo , ovvero la luppolina eli' è 
più energica. 

Parlerò in ultimo della cura dell' artritide reuma- 

dovete tener conto delle condizioni generali della 
nutrizione più che nella cura delia podagra. Mi trovo 
ili avervi dello che sposso osservale nel!' individuo 
affetto da reumatismo cronico un deperimento enor- 
me che non e effetto , ma eausa predi spancili e al 
reumatismo. L'è per questo clic alcuni chiamano il 
reumatismo articolare cronico col nome di artritide 
dei miserabili, tanto è la frequenza con cui invade 
gì' individui malandati in salute che mangiano male, 
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dw. respirano peggio, e nei quali il deperimento clì'i: 
causa predisponente di reumatismo più tardi dopo 
la manifestazioni! della forma reumatica assume pro- 
porzioni spaventevoli. Quando ci siano queste condi- 
zioni vi prego di studiar bene la forma , ed allora 
potrete sottoporre il vostro infermo alla cura rico- 
stituente: amari, alcalini, ferruginosi, olio di mer- 
luzzo. 

Con ciò non curerete il reumatismo, ma ìa con- 
ili/ijiic generale ehi: renderà più curabile la, forma 
reumatica. -*'*^* 

In secondo luogo vi è una forma di rouniàtìsiito 
articolare cronico in cui la denutrizione non è molto 
cospicua ; ma i dolori esacerbano la sera col caldo 
del letto. In ta! caso non dovete credere che sì 
tratti di sifilide , e siate sempre prcvenili contro 
qualche equivoco che vi potrebbe condurre ad un 
errore di diagnosi. Or bene, quando vi troviate in- 
nanzi ad un individuo che vi presenta queste con- 
dizioni, amministrate il ioduro od il bromuro potas- 
sico, ma più il ioduro, alle dose di 25 a 75 cen- 
ti grammi nelle ore della sera. 

Fate invece che si tratti di individui languidi , 
deperiti, con debole circo! a zio ne periferica ed allora 
sarà il caso di somministrare i lei|!ii indiani: la re- 
sina di guajaco. o l'estratto o la tintura ammonia- 
cale in un'acqua aromatica (Acqua di melissa 150 
grammi c 3 o 4 grammi dì tintura ammoniacale di 
guajaco. Otvero un grammo dì guajaco in 2 o 3 
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dosi). E questo è anche il caso dell'estratto ili sal- 
sapariglia , del roob , o delle tisane in cui entrano 
ii sassafraSi la salsapariglia, il guajaco. Questi legni 
hanno la virtù di animare la circolazione; la tra- 
spirazione si rende più attiva, c le condizioni del reu- 
matismo migliorano. 

E vedete che dove è indicato il joduro non sono 
indicali i legni indiani. * 

Alcuni si giovano dei preparati arsenicali alle dose 
di 10 a 15 gocce ; altri usano la stricnina e la 
noce vomica, quando vi sia una minaccia di atrofia 
dei muscoli. 

Sella cura del reumatismo cronico i rimedi locali 
sono indispensabili. 

Primieramente non si deve permettere che un' ar- 
ticolazione poro mobile resti completamente inerte. 
Bisogna che il chirurgo o altri faccia quanto eser- 
cizi può su queir articolazione. 

Utilissima riesce la tintura di jodo anche nello 
slato subacuto del reumatismo ; utilissimi i vesci- 
canti , ed in qualche caso anche i rivulsivi. Tra 
questi oggi è in voga la carta senapata, o l'olio 
essenziale di senape. 

Il sistema rivulsivo è immensamente utile ed io 
credo che il jodo non operi altrimenti' che come 
rivulsivo. 

Infine i bagni. Il reumatismo cronico articolare 
reclama l'uso dei bagni , e tra noi sono preferiti 
quelli di Pozzuoli, Casaniicciola. 



i Lagni è abbon 



produce degl'effetti mirabili. L'individuo 
trasportato a casa in una portantina e messo 
suda, suda e poi suda fino a bagnare i ma- 
sicuro che ciò produce \in gran sollievo al- 
itile die vi dica che quando il reumatismo 
o o deformai ci è poco da fare. Tutto al 
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Kenza voler fare un' eirala-corrifle nel vero senso , non pos- 
-ii.nm l.isriar correre alcuni crruri die nu» -nini ili lieve inu- 

-eguire, prima dello parole « nn'f( (iri'aniiiuw ■■ In viri-'pM- 
/ìone t poicliè ai agglutinano a colonnette. 

F, poi a pagina Mi.' linea 0." inveire di [itili .(fi ufi ri pi'iririni, 
si legga ; di acijun e soli. 

Ed infine a [agi in TI Uhm 7.' iinr'v di 7.1 |if r 100 si in-i.;-. 
7/ipcr «WO. 
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REZZO — L. 1,70 

ichieale *i ricevono in caia d< Il Autore, 
rinifa alla Ce* arra H." 1B ultimo piano. 



